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AZIENDA PER LA MOBILITA NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.
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AZIENDA PER LA MOBILIT/.! NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TAR‘ANTO Via C. Battisti, 657;

Telefono 09973561 (5 linee urbang) : Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita VA e w° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8. 381.881.75

g

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO . DATA 'j GOD.CASSA COD.CASSA 5 ]MPORTO ORDINATIVO
' 0 291 02/03/2015 LT L€ 20.388,36
IL CASSIERE OFFICINE JOLLY S.r.l
PAGHERA'

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO

. AFAVORE DIt

D_ICONSI EURO: \{entimilatrecentoottantotto,36

via Leopardi G.,68 G/H/I
74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02736300737

CC 03.18;24.166

-|345 CIG Z230FAEEFS6, 491 CIG ZE710945B8, 492 CIG Z6D107890A,
493 CIG Z1410945B7, 498 CIG Z1410A300C, 499 CIG ZOE10A3064,
500 CIG Z3D10A3050, 501 CIG ZA210A3CDM4, 502 CIG Z7E10A3CEE,

PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
UNICREDIT BANCA AGENZIA TA/1XXXX IBAN: ITO3F0200815808000103125498
B CAUSALE DEL PAGAMENTO """" )
MANUT.BUS AZ 473
B -E)-‘;}AMENTO FATTUREN. , )

IMPORTO LORDO
509 CIG Z1810B1884, 510 CIG Z3110B1864 & 2038836
TOTALE RITENUTE € 0,00
. IMPORTO- € 20.388,36
Ne MAR. 2530
BANCANONTE DELEISCHIDISIENAS p A '
| Filiale nto CASSA ! CASSA
Ay ' ' B
IMPORTO LORDO € 20.388,36
RISULTANZE . - ' - B ST T
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
| € 000 T o )
ST PROG ORDINATIVI EM-lj]SS[ U
' DISPONIBILITA’ € 0,00

- =

N

IL DIREJLORE




BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA

FILIALE 9601 TARANTO

IBAN BENEFICIARIO: ITO3F0200815808000103125498
NR.SCT: 73722473 CRO: 29967169107
DATA ORDINE: 06.03.2015

TRANSACTION ID: 29967169107010304815801158001T

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA DI TA
VIA CESARE BATTISTI 657
TARANTO :

BANCA DEST:  UNICREDIT BANCA SPA DIREZ
TARANTO . TA Y
TARANTO 1 _ E

BENEFICIARIO: OFFICINE JOLLY SRL

DT REG : 10.03.2015

IMPORTO: 20.388,36
NQTE: CIG Z230FAEEF6 FT 345 CIG ZE710945
MANDATO NUM. 291

GRUPRO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 105C

572382 37!09 - step.it



Equitalia Secvizi Spa

. . .. OFFICING ﬁocc//
Equitalia %

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 201500000284181 Codice Fiscale: 02736800737

Identificativo Pagamento: 290-291-252 Data Inserimento: 02/03/2015 - 12;54
Importo: 32972,52 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente
-

Codice Utente: TAALT0073

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione:  AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.P.A.

G\%\’7\‘“‘? A

Equitalia Servizi 8.p.A., gia CNC, costituito con D.P.R. 2 agosto 1952, n. 1141 e successivamente adeguato con D.P.R, 28 gennaio 1988, n. 44, & la societd del Gruppo Equitalia in
possesso - per quanto disposto dagli artt. 12 e 24 del decreto dal D.P.R. 29 settembre 1973, h. 602, dali'art. 36 del D.Lgs. 13 aprile 1998, n. 112, dal D.M. 3 settembre 1399, n. 321, e dall'art.
2, comma 1, dal Decreto 22 ottobre 1999 del Direttore Generale del Dipartimento delle Entrate de! Ministero delle Finanze - dei dati oceorrenti allo svolgimento delle attivith di verifica

mmmnrimte dimllin aftntn afestee]
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* AZIENDA PER LA MOBILIT/ . NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 lince urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA ¢ n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00§46330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE | ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA . CODCASSA | COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
o0 291 02/03/2015 Y € . 20.388,36
IL CASSIERE OFFICINE JOLLY S.r.l
PAGHERA' .
. LA'SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO via Leopardi G.,68 G/H/T

A FAVORE DI:
- 74100 TARANTO (TA)

Partita IVA: 02736800737
CC 03.18;24.166

- DICONSI EURG:  ventimilatrecentoottantotto,36

RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
UNICREDIT BANCA AGENZIA TA/IXXXX

PAGAMENTO:

1IBAN: ITO3F0200815808000103125498

CAUSALE DEL PAGAMENTO

: .VM,:\NUT:BUS AZA4T3 ]DENTIFIC ATIVO
RICHIESTA W Aoe0anotBINS1
. PAGAMENTO FATTUREN B :
345 CIG Z230FAEEES, 491°CIG ZEf710945B8 492 CIG Z6D107890A,
493 CIG Z1410945B7, '408 CIG g1410A300c 499 CIG ZOE10A3064,
500 CIG Z3D10A3050, 501 GIG'ZA210A3CD4, 502 CIG Z7E10A3CEE, | tmporTO LORDO .
* 509 CIG Z1810B1884;-510°CIG Z3110B1864 o .. 038836
. ‘ ' TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 20.388,36
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 20.388,36
RISULTANZE - R e
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE. € 0,00
o S e : Y
" ESTREMI DELIBERA PROG. ORD[T_{\TWI e R T
DISPONIBILITA' € 0,00
s

IL DIREFFORE . IL PIB




-

(IJFFICINE JOLLY.. | wwor
Z W\ ) & srl
N~ VIA C.BATTISTI, 657
. . 74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) , DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail, ofﬁcinajolly@gmail.com VIA C BATTIST[ 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 I.V. TAT l—';R ANTO ' ~ 3 L UG zm 4
RE.A.: 166416/TA !
CQD, CLIENTE NUMPAG. CODICE FISCALE / PARTITA LV.A. ) N. DOCUMENTO DATA DCCUMENTO . TIPO DQCUMENTO
AMAT 1 00146330733 345 20-06-2014 FATTURA
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO
( LAVORAZIONI
CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA DAPPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM, QTA PREZZO SC% IMPORTO VA
VS DARE PER RIPRISTINO IMPIANTO
UREA CON RICAMBI PRELEVATI DAL
BUS N.564 [N AVARIA PER
DIFFERENZIALE E MONTATI SU VS BUS
565 PROCEDURA N. 2/A CIG:Z230FAEEF6
RIF. VS ORD. PROT. N.13091/UT
DEL 17/06/2014.
LAVORO N. 36 DEL 17/06/2014 NR 1.00 240.00 240,00 22
RIF. VS DDT N.438 - NS DDT N.146
Azenda per la mobiltd ne.ll'area di Taranto
Prot.n, A LQX£
07 LUS. 207
AD  Ammure Detegato 0
DG Diellore Generzle C
N DeettoreAmminisialive
BT Dirstlore Techico ]
AP Anpalt  Conlrat ]
VBl Commerciale/ Marketing O
‘B Coatsniitd Bitancio )
28 Eserizio ) Sosta ]
UiS  Wiomatica! Statisfica 3
AT Wanlenzione/Tecnica O
URY Risarse Umene 0 / g
485 Allafi Gen. PPRR. SINSTRIC 8/ ; {
“AG  UFfcio Ragionaria O
TR Staff Qualits O G I'UB Zml'
[
TOTALE MERCE SPESE D! TRASPORTO SPESE DI IMBALLO SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
IMPONIBILI COD. VA, ARTICOLO VA, IMPOSTA Legge 875/35
| Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per
240.00 22 22 h2.80 adempimenti di obblighi di legge e amministrativi.
TOTALE IMPONIBIL! [ART, 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTC IN EURO
240.00 52.80 292.80
ASPETTO ESTERIORE DEI BENI ANNOTAZIONI / VARIAZICNI
N* COLLl ’mc. DATA FARTENZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE
VETTORE FIRMA VETTORE




(ETFFICINE JoLLY..

Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/T - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)

Tel: 099.474.47.45 - Fax:099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com

C.F./P.lva 02736800737 - Capitaie Sociale € 100.000,00 LV.
R.E.A.: 166416/TA

CCD., CLIENTE

NUM.PAG,

AMAT S.P.A.

VIA C.BATTISTI, 657

74121 TARANTO TA
DESTINAZIONE
VIA G.BATTISTI, 657
TA TARANTO =3 LU, 2014

CODICE FISCALE f PARTITA LV.A. ] N. DOCUMENTS DATA DOCUMENTG . [TIPO DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 345 20-05-2014 FATTURA
SPEDIZIONE. FORTO [CAUSALE DEL TRASPCORTO
LAVORAZIONI
CONDIZION! DI PAGAMENTO BANCA D'APPOCCIO
R.D. 680 GG F.M.
DESCRIZIGNE UM QTA PREZZO EC% IMPORTD WA
VS DARE PER RIPRISTING IMPIANTO
UREA CON RICAMBI PRELEVATI DAL
BUS N.564 [N AVARIA PER
DIFFERENZIALE E MONTATI SU VS BUS
565 PROCEDURA N. 2/A CiG:Z230FAEEFG6
RIF. V& ORD. PROT. N.13091/UT
DEL 17/05/2014. ‘
LAVORO N, 36 DEL 17/06/2014 NR 1.00 240.00 240,00 22
RIF. VS DDT N.438 - NS DDT N.146
Azenda paria notisa neliarsa di Tarante
Prol. g, Qg‘g
01 1us, 20
del__-
AR Ammie Delegato o
NG Diellore Generale [ R
ML DaoiicreAmministafive  C
it Dieliore Techico o
AP enal § Contratt [
WM Bommerciale / Metkelng o .
B Contzhilth Bilancio o s
5 EsarcizioSosta C - o
US  WomaicaiStlistics
51 Mawiione/Tecnica O
b Fsonse Umare o { g _% {
%3 Al Gen. PRRR. SINSTRIC: d 8/ 2
AG  Ufficio Ragioneda D
Y Sief Qualiy O LUG. 14
— —_—
TOTALE MERGE EFESE DI TRASPORTO ﬁﬁmﬁmo SFESE VARIE
IMPQNEBILI 0D, LYA. [ARTICOLD LY A IMPOSTA Lepge 675/96
| Vostri dati enagrafici vengono ulilizzeti solo per,
240.00 22 22 52.80 adempimentl di sbblighi di legge @ amministrativl.
'\. . o
TOTALE IMPCNIBILI ART. 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DQCUMENTS IN EURQ
f : 5 . i s :
240.00 ' =R ’ 52.80 262.80
[ASPETTO ESTERIORE DEl BENI i v [ANNOTAZION! f YARIAZIONI
N* COLL1 PESD KG. DATA PARTEMZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE
VETTORE FIRMA VETIORE




UFFICIO CONTRATTI E ACQU]STI
| verifice condizione; ordine & contratto

, -

iJFFlC‘:IO PERSDNA].E el

i ] " verifica wsrte d| accertamanto sanhano delpersonale

'Datascadenza pagamerrto RN . ;

1Contr. Rep. n° . del - . - \\ .
] ' ) | DATA N 4FIRMA DEL RESPONSABILE :
1Conv. n® el - L 1 ] :
] - . . -ILRESP, UNITA' PERSONALE \
~Determ. AD. 1° del . . ‘PEr supervisione
: ' . ] h DATA ; FIRMA" . d'\",-
{Delib. C.A " del ! ,
Date scadenze pagamento 7 ps
DATA LADDETTC AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZIND
L verifica quantita, dociimenti e condtzion! contrattuali
- IL RESP. UNITA' CONTRATT! - 7
per supervisione Caontr. Rep. n. - [ del
|DATA FIRMA -
Delib. C.A. h. 6 _)D del 4 e
Dellb, G.A. n. del
“ UFFICIO RAGIONERIA
verifica dail contablii Delb. GA n del

date scadenza pagamento ndicata In fattura

(Pata scadenza pagamento

i A
data scadenza di pagdmento p ta- DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DA, R"L FIR| . — _
A % VA ESPDNSfaﬁ-EG EN 2015 ILRESP. UNITA TECNICA
h per Eupervisione
ITRESP. LINITA CDNT&ABXLITA‘ E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONGABILE
per supervlslone
DATA FIR
03 05015
UFFICID TECNIGO

-,

verifica perfetta esecuzione lavorl

‘I'L CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica datl tecnio|

Data scadenza pﬂgam(“ﬁ So /0 e / é_dr -

GpData scadenza pagamento S ZJJ / % / %HESPDNSABI
T FIR
DATA | WA > IL RESPONSABILE UNITA| TEGNICA-S=e~

PET SUpervision

DATA -

FIRmA DEL RESFOJIEABILE

UNITA' AA.GE, E PP.ER.
verfiice conferimenie Incariss

NOTE:

W

Zonferimanio del o PROR L

\

o SARD UNITA L6, GG, E PRLAR,

)

Tii - {=1 Fus
H
|




Aziondo por lo Mobilité ncll’Arca di Taranto

prot._13091 /UT Taranto, 11 17.06.2014

Lavoro n?® 36

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 565 - ripristino impianto urea con ricambi prelevati dal bus
564 in avaria per differenziale. PROCEDURA 2/A. C.1I.G. Z230FAEEF6

In relazione al vs. preventivo n. 523 dell'importo di € 240,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 11829 del 27.05.2014) riferito ai lavori gia
effettuati e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 240,00 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg.: d alla data di

emissione della fattura.

Nota: Il numero di €.I.G. in oqqetio dovrd essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE {GENERALE
Ing. Giovanni Magichecchia

Soclela per Azioni con Soclo unico soggetla a direzlone e cocrdinamenio da pante del Comune di Taranto
Via C. Battish, 657 ¢ 74121 Taranto sTel. 099 73581 « Fax 099 7794247 eweb: www.amaliail ee-mall: amat@pec.omatia.it
Codlce Fiscale, Parlita lva e N° iscrizione ol Regisito delle Imprese di Terante: 00146330733 - Capltale sociale: € 5.497.272,00 inferamente versafe.



CEDENTE: Difta, Dipengenza, Demicitio ¢ Reswenza, Partila VA

DOCUMENTO Di TRASPORTO

(D.d.t.) DR, 472 det 14.05.1995 - 5.RR. 695 del 20.12.1996

NG w5200

[J vettore [ cessionario

N7 ? %

LUOGO D DESTINAZIONE (s diversn daliindirizay el cessionaric) € VARIAION]

ST E [Q/fl//ﬁ)/%ﬁ

H s

JElrcona

INA77

I AlDE; BYS 56%

&QUANTITA e 2

_:DESCRIZIONE.DE| BEND (fatifa e qualitd)E .3 “"ﬂ*t,j;e *‘#f}; & < MPORTOSH

SFAFPE <il i ATRE MARH: 118

V5. 0FD. L O
-] a'saldo

ROTT [ +55F

PPRNTA  URED

d
-~

", VETTORE? Ditta; Dommlm ‘o Residenzax - &, [in"

+DATA E30RA DEL.RITIRD. ~if & * =

TOTALE € _
v EB-TFIRME ., * 4y

IlFlIlI'I

Consegna o Inizio trasports & mezzo cecses?ssat?fo ?TT 6 | 0:5 | [ |4 |E f| Qp
NUMERD PROGRESSVD <

ANNOTAZIDN! - VARAZION)

651203033

(1) Soko inn caso ol iz In sostuzidhe delz ’ 1
(2) & sensl defr'art. 3, comma 2, def D.PR. 44197 ¢ Mﬂca.m‘n.'



MITTENTE: Ditta, Dipendenza, Domiiio ¢ Residenza, Cocice Fissale, Partita IVA

- Ej FIFIEI“E JOLLY s

DOCUMENTO DI TRASPORTO (B.d.t.)

DER. 472 det 14.08.1996 - D.F .R. 696 del 21.12.1996

da Feliciolla _ A ) Lt /’ J
Tl 099 47(2:?4885:‘\{?[)&0(%%4744888 Ng e (-“_é del /Z|T ,‘jl gl 2-:0 | 'aL[’
’ . 7401 737
Partita IVA.02736 80 a mezzo: [J mittente [T vettore Mestinatario
DESTINATARIO; Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA LUDGO D! DESTINAZIONE  (se diverse dallinditizzo de} destinatario} d
o SPa
Ul O kst l bcF \ N2
A0 T H U0~
CAUSALE DEL TRASPORTO A (7 in conto
Vs. ord del] ! I ! l [ l D a saldo

PESOKG.

v

ASPETTO ESTERIORE ﬁaem N o

ST A S

TOTALE €

Consegna o inizio trasporto a mezzo! gésﬁnatan'o [ mittente

DATA E ORA DELRMRO

LE0LIAUUEAD

RAMA DE CGNDlﬁTE M

IR N LIS

VETTORI

FIRMA

_ ANNOTAZION: - VARIAZIONI

FIRVQEL DI 10

Moy

EDIAD E5219CT

{*} Solo in caso di uiflizzo it sostituzione della 'ﬂcazium#ﬂscale.

"y s
o e 2

oy

T L T A

e s

PRI e WS

L



5.p.A. .)
N, =

- Azienda per la Mobilitd nell’Area di Tarento

0&9‘“':’%%@
o

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. ﬂé; TARGATO

QOvvero
ALTRO:

DITTA: N %LL}/ i L
LAVORO: pﬂ W o s Vo LR

Lor ZLMJ & lM Koy ScHan
FATT. N, % et MMU YL

..n

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data . data___
Ord. lavori /ﬁ :?% Y/do’rc/%z/%’/ﬁé N. data
Ord.ricambi N.______  data N. data

DDT andatfa N. }(f data ?Qﬁ)r/% N. data
DDT ritorno N. 4(( data Z%/am N. data

DDTrest. Ric. N. data . N data

£’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,
di cui dlla fatfura evidenziata, per un importc complessivo di:

24{5{ olfre IVA € ggﬂ% Tot. € ?f? $0

sono state eseguite in conformitd ai p/aﬁf contrattuali,

Taranto li ¢$Z v %S

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA ... L.l
DISEGUIRETLAVORI. .ivviiniiiiciiiiees

Socleld per Azlonl con Soclo unlco soggeHla a direzlone e coordinamento do parte del Comune di Taranto
Via C. Battist], 657 « 74121 Taranlo eTel, 099 735461 «Fax 099 7794247 »wob: www.amalloft «e-mall: gmal8pec.amat.}
Cedice Fiscale, Padita Iva e N° Iscrizione al Reglstro delle Imprese df Torante: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 Interomente versalo.






X SPETT.LE
- ']
FFICINE JOLLY.. | ~vs~
™ J srl
S VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 1006.000,00 L.V. TA TARANTO
RE.A.: 166416/TA

COD. CLIENTE NUM.PAG. COCICE FISCALE 7 PARTITA LV.A. N. COCUMENTO DATA DOCUMENTO TIPO DOCUMENTO

AMAT 1 00146330733 491 04-09-2014 FATTURA
SPEDIZICNE PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO

LAVORAZIONI
CONDIZICNI DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM. G.TA PREZZO 8C% IMPCORTO WA

VS DARE PER SOSTITUZIONE

AMMORTIZZATORI ANTERIORI,

N.2 SENSORI ABS,N.2 MEMBRANE E N.2

SUPPORTI SOSPENSIONE ANT.

SU VS BUS AZ. N.513

PROCEDURA N.2/A

CIG:ZE710245B8

RIF. VS ORD. PROT. N.17667/UT

DEL 01/09/2014.

LAVORO N.03 ;Ft 01/09/14 ~AmAL NR 1.00 1831.28 1831.28 | 22

RIF.VS DDT N.571 - NS DDT N.236 /2fendapeclamotitia ne¥area diTaranto

-

rol. n. Aqﬂ(h(
T IO 20

AD  Amm.re Delagato
DG Direhtors Generale
DA Do Amministative
I Dusttere Teenico
VAP Appeti / Contratt
UK Commersizte ! Marketin
UCE  Conlabiiita Bilancio
UES Esewirin/ Sosta
WS Informatica f Stafistica
AT Mometenzione / Tecnica
iRY Risorse Umane

N. RIC.____ N VA JF%

cao0oooooongo

RS NaaGen PRAR SINSTRIC DATA DI REGISTR. 2 .077T . 204
G Uffics Regoneria £ 4
AT B Qpaind 5 /
i
——— ______H_L_ r
TOTALE MERCE [SPESE DI TRASPGRTO SPESE Df IMBALLD SPESE DI INCASSO SPESE VARIE 1 / r
IMPONIBILY COD. 1V.A, ARTICOLS |LV.A, JMPOSTA Legge 675/96
1 Vosti dati anagrafici vengono utilizzati sole per|
1 831 28 22 22 40288 adempimenti di obblighi di leggs & amministrativi,
TOTALE TWEONIBILD ART. 15 TOTALE TMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURO
1831.28 402.88 223416
ASPETTC ESTERIORE DEI BENI ANNOTAZIONL / VARIAZIONI
N* GOLLI PESO KG. DATA PARTENZA ORA PARTENZA, FIRMA GONDUCENTE
VETTORE FIRMA VETTORE




Scde lcgalc Vla G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Scde operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)
Tel: 099.474.47.45 - Fox: 099.474.48.88 - mail. officinajoliv@gmail.com

- f'.'" g C F, fP Iva 02736800737 Capitale Sociale €-100. 000; 00 1V
‘ -REA: 166416/TA '

ao

‘ NUM.PA;a. ’

DESTINAZIONE

SPETT.LE e
; e L

AMAT SP.A.

VIA C.BATTISTI, 857"
74121 TARANTO

VIA C. BA'ITISTI 657

TATARANTO ™ = 7 s e = -

MCODICE FISCALE / PARTITA LV.A,

N. DDCUMENTO

DATA DOCUMENTO

¥ Dogumguiro

"léss, cuENTE__ K
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Azionda per la Mobilitd nell’Areo di Taranto

prot.17667 /UT Taranto, li 01.09.2014

Lavoro n°® 03

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: BUS 513 - sostituzione ammortizzatori anteriori, n. 2 sensori ABS,
n. 2 membrane e n. 2 supporti sospensione anteriore. PROCEDURA 2/A.
C.1.G. ZE710945B8

In relazione al vs. preventivo n. 782 dell'importo di € 1.831,28 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 15566 del 24.07.2014) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 1.831,28 + IVA, finalizzato all’ emissione della
fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

IL DIRETTORE|GENERALE
Ing. Giovanni Matjchecchia

Socletd per Azlon] con Socio vnico soggeita a direriona e coordinamente do parte del Comune di Tarante
Via C. Bottisl], 57 »7412) Taranto «Tel. 059 73561 «Fax 099 7794247 eweb: www.amalla.fl »e-mall: amat@amattall «legal-mail: omat@pec.omatiait
Codlce Fiscale, Parfita Iva e N° iserizione al Reglsiro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale: € 2.340.463,00 Interamente versalo.
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. CEDENTE. Dita, Dipendanza, Domitilic o Residenza, Pamita VA

£ZIENDA PER LA MOBILITS

NELL'AREA DI TARANTC
via C. Battist, 657 - TARANTO
Yel. 099.73581 - Fa 7794247

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) bre 272 cel 1408995 - D.PR. 696 cel 21.12.1996
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ATTENZIO !f s Liila
| fogli di questo bollettario sono in carta ch|m|ca'agtgr4c§léénte' 5" A --'
Per non produrre involontarie trascrizioni, sl prega dw:qggpﬂa?eff‘ Sfa
sottostanti «a foglio smgolo» enonaricalco. LSNOSSEme ) ae A %
P EE A ! -0:,!-,

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO FROFPRIQ
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'avtotrasporte di cose in conto proprio n. ,
dichiara che !e seguenti cose sono (*)

3 di sua proprieta; O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
Q da esso prodotte o vendute, 0 tenute in deposito in relazicne al contratto di deposito o
Q prese in comodato; ad un contratto di mandato &d acquistare o a vendere.

0O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PRCPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PiENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguenti cose s0n0 [*):

X di sua proprietd; Q2 prese in comedato; T prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

(* Dichlarare I'ipotesi o l¢ Ipotesl che ricorrana.
N.B. - La dichiararione B) va fatta anche nel caso che I trasporto, oltre che esserg occasionale, comprende cose cha rientrano fra quelie previste nella
. licenza e va quindi aggiunta a quella di cul alla lettera A}



www.scaftosrl.com

Mod. SC-4102

MITTENTE: Ditta, Dipendenza, Domitilio o Residenza, Partita IVA e Codice Fiscale

UDFFICINE JOLLY sri.
Contrada Feliciolla
Tel 090 4744745 Fax 099 4744888
74010 STATTE (TA
ParitalVA.02736800737

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t)

(D.P.R. 472 del 14-08-1996 - D.PR. 696 del 21-12-1996)

236w [U//(/? :I,/fb%bt

[] vettore  [] mittente

a mezzo: inatario

DESTINATARIQ: Ditta, Dipe

WW@ Pﬁa ﬁrp & Codze Fiscale
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& U BT T 1 65T
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ANNOTAZIONI - VARIAZION]
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{*) Solo in caso di utilizo in sostituzione della certificazione fiscale.



_ o ATTENZIONE:
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre
involontarié trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni sottostanti «a foglio
singolo» e non a ricalco. '

DICHIARAZIONI )
ai sensi dell’art. 39 della Legge 298/74, dell'art. 1 del D.M. 13/4/79, della Legge132/1987
e D.D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutiure e dei Trasporti.

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE AKG 3.500 .

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propric

[ P .- e . , dichiara che le seguenti cose sono (*) :

O disua proprieta; [1 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

U da esso prodotte o vendute; . tenute In deposito in relazione al contratio

[0 prese in comodato, di deposito ¢ ad un contratto di mandato ,

O prese in locazione; ad acauistare o a vendere.

Firma leggibile de! titolare
{0 del suo legale rappresentante}

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO ‘
PER UN PESO COMPLESSIVQ A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

1| sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio

n. . - - B, , dichiara che |e seguenti cose sono () :

O di sua proprieté; O prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

(") Dichiarare l'ipotesi ¢ le ipotesi che ricorreno.

N.B. - La dichiaraziene B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nelia licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A)
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Azionda por la Mobilitd noll’Areo di Taranto

RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE

ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA Y/ 2,0 @
BUS N. AZ. é 4{3 TARGATO

Ovvero
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DDT ritomo N, ggé do’rozg"pf?fd; N. data

DDTrest. Ric. N. data . N. data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditia sopra riportata,
di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

e AC,CE oireiva€ 4{22,@ rot.€ 2 034 74
séno state ese nformita ai patti contrattuali.

;l?e g
Taranto fi

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA"... M foiiinn
DI SEGUIRE I LAVORL.....ooviiiiiiiiniiiiiiniins

Socleta per Arlon] con Soclo unico soggelta a direzlone e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Bolishi, 657 # 74121 Taranfo «Tel. G99 735461 «Fax 099 7794247 sweb: www . amat.la.il «e-mail: amat@pec.omat.fa.it
Codice Fiscale, Partila lva e N° iscrizione of Reglsho delie Imprese di Taranto; 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 inleramente versato.




SPETT.LE
AMAT S.P.A.
VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officingjolly@gmail.com VIA C.BATTIST!, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 L.V, TA TARANTO
R.E.A.: 166416/TA
|COD. ELENTE NUM.PAG, CODICE FISCALE / PARTITA LV.A. N. DOCUMENTC DATA DOCUMENTO TIPO DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 492 04-09-2014 FATTURA
SPEMZICNE PCRTO [CAUSALE DEL TRASPORTO
LAVORAZIONI
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DESCRIZIONE- UM, QATA PREZZO 8C% IMPORTO IVA
VS DARE PER REVISIONE BARRA
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| Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per|
1 021 65 22 22 22476 adempimentt di obblighi di legge e amministrativi.
TOTALE IMPONIBILI ART. 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN.EURO
1021.65 224.76 1246.41
ASPETTO ESTERIORE DEI BEN! ANNOTAZIONI } VARIAZION!
N* COLLI FESQ KG. DATA PARTENZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE

VETTORE

FIRMA VETTORE




AMAT S:PA. -
VIA C.BATTISTI, 657 |
— 74129 TARANTO CTA
" Sede legdle: Via G. Leopardi, 68'G/H/I - 74100 Taranto o
‘Sede operativa: C-da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE . )
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- 7 §SISTEMq |
/ g : SPA. g4 ) '

’ / \ . Azionde per la Mobillta noll’Area di Taranto %\\

prot.17665 /UT Taranto, i 01.09.2014

Lavoro n° 01

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGéETTO: BUS 561 - revisione barra stabilizzatrice anteriore. PROCEDURA
2/A. C.1.G. Z6D107890A

In relazione al vs. preventivo n. 854 dellimporto di € 1.021,65 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 16568 del 07.08.2014) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 1.021,65 + IVA, finalizzato all’ emissione della
fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di
emissione delia fattura. |

Nota: Il numero di C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE|GENERALE
Ing. Giovanni Mgtlichecchia

Socletd per Azlonl con Soclo unlco soggelia a direzione e coordinamento da parfe det Comune df Taranto
Via C. Bahistl, 657 # 74121 Taranto eTel, 059 73561 ¢ Fax 099 7794247 eweb: www.amalla.ii »e-moll: amol®amot.ta.it «legal-mail: amal@pec.amal.ta.ft
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CEDENTE: Ditia, Dipendesiza, Domiclio o Residenza, Partita VA

AZIENDA PER LA MOBILITs
NELL'AREA DI TARANTC

Vla C. Battistl, 657 » TARANTO
Tel. 099.73561 - Fax 7794247
Pat. VA 008468330735

a mezzo:

[ vettore []a cedente

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) ©rr 472 er 14081005 - DER. 896 cel 21.12.1998
N. ﬁg def @QM

[] cessionario

CESSIONARIO; Ditta, Dipendznza, Domicilo o Residenza, Parita MA

S

LUOG DI DESTIHAZIONE |58 tverso dafl mdrizza def cessionamo) £ VARIAZION)

/
GM FéLic o4
S TATIE

T -

/A
QUANTITA

DESCRIZIONE DEI BENI (natiira e gtialith)

Ao BUS QLAY Bed Pt’/@

v, ORD. M. DEL

IMPGRTO 1

O inconto
[ asaldo

LAMRY 4

AprTERAO - »

ASPETTO ESTERMIRE DEY BENI

3 VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza ~

i

FORTO

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRO

|||.|.|.

N

cedente “‘“

Consegna o Inizio trasporto @ mezzo ==
cessionario

Z?&l I !—d/(o%a

—W/E W«;/q \(PQJ‘—B

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI

KUMERQ PROGFESSIVD

4N

651203033 fa)

{1) Sofo in caso df utilizzo fn spstitizione delia certifitazione I

12) Al sensi de'art. 3, comma 2, de! B.RR. 441/97 e successive modifi
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, MIELONE‘, ST T '
kY fogn di questo bollettarlo sono in carta chlmlca éutoncalcante S o
Per non produrre lnvolontane traserizioni, Si prega dl compllare. le dlchlarazmm
sottostanti «a fogho smgolo» & non a ricalco. T L O S e
oot DICHIARAZIONI | , "~ L
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13479 e della Legge 132/1987 .
. J - -'! . N ;, N

A) TRASPORTO D! COSE 1% CONTO PROPRIO
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE AKG-3. 500" ' .

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose .‘m contg- proprio n. > o~ : ,
dichiara che le seguenu cose sono (*): At P S A
[ di sua proprieta; < _ i da esso elaborate trasformate. riparate ¢ simili;

[0 da esso prodotie-0 vendute; P - 0 tehute in deposito in relazlone al contratte. di deposno o,

ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.
A ! P ;

L. i, -

O prese in comodato;
0O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500
Il sottoscritto, titolare di licenza allautotrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sono ():

Qi di sua proprieta; Oprese in comedato; . [y prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze;

¥
Firma leggibile de! titolare
) {o del suo legele rappresentante)

#

.
- [*) Dichiarare I'ipotesi o ie ipotesi che ncorrono.
| © Nl B - La dichiarezione B} vo fatta anchi nel.case ghe il trasporio. olftre che essere opcasionale, mmprende cose che rientrano fra quelle proviste netla
[ } y L Iu:enza é\la quindi aggmnta a queﬂa di cul alfa-lettera A a .

'
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MITTENTE: Litta, Dipendenza, Dorvicilio @ Residenza, Partita VA e Codice Fiscale
af o  {PICENE JOLLY on
Suntrada Feliciolla 4744588
da 744745 Fax 099
o 0B TATTE (TA
F‘artltaNA 02738800737

DOCUMENTO DI TRASPORTO (p.d.t)

(D.PR. 472 del 14-08-1996 - D.P.R. 696 del 21-12-1996)

N. ﬂ/‘i’q del (9 ?ﬁ gﬁ‘)/tbl

amezzo: [[] vettore [] mittente ' destinatario
DESTINATAR'O:W mgﬁyeiza, Partita IVA e Codite Fiscale {UQGO DI DESTINAZIONE (se & diverso dailindirizzo del essionarin) E VARIAZIONT ;
LB € bpamisy 6 e
TUL00 ATARANTS ~

PARTITA IVA CODICE FISCALE
Lo v b g Pase b ]
CAUSALE DEL TRASPORTO D in conto

L/A‘\ADMW'J\ Vs. ord. del ! 1 ! | [ Dasaldo

A MU S Mo N Spl

DESCRIZIONE DEI BENI:(natura e gualjt3)

IMPORTO*

W e Ve pr® ¢

]

ASPETTO ESTERIORE DEI BENG N. COLLl PESO KG. PORTO
D JLsnd- TOTALE €
‘ DATA_EORA'DEL RITIRO 1 FIRMA DE onnucsma
Consegna o inizio trasporto a mezzo [ mittente QMtario \g Ql) g I/{/LI A ,(! AKS ~ Mk._ ,_/_’;’5“,@
! | 1 ( -
_ T . : 1 FIRMA
x p
E i 1 i 1 i i i 3
— FIRMA
L E
3
i E L } N [ I {

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI

FIRMA DELRESTINATAR ZOQ m

(*) Solo in caso di utilizzo in sostituzione delfa certificazione fiscale.



;. 1 fegli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre
involohtarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni-sottostanti «a*foglio
singolo» & non a ricalco. o v Y B

~ oy P s b i\ II"K

: DICHIARAZIONI -
ai sensi dellart. 39 della Legge 298/74, dell’art. 1 del D.M. 13/4/79, della Legge132/1987
e D.D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti. A

R

oa

A) TRASPORTO DI COSE IN'CONTO PROPRIO
PER.UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICO S}JE"EF\‘]OHE‘:A‘ KG 3.500

o

-

n. , dichiara che te seguenti cose sono (*) :
M disua proprieta; O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
Ner | P, ! -~
[ da esso prodotte o vendute; [ tenute in debosito in reldZione al contratto ~ ! ¢
[0 prese in comodato; : di deposito o ad un contratto di mandato
O prese in locazione; ad acquistare o a vendere.

Firma leggibile del titclare
(0 del suo legale rappresentanta)

P E— R

B) TRASPORTO OCCASIONAL‘E_DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO,COMPLESSIVO A PIENQ\CAHICO SUPERIORE A KG 3.500

II sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propric

n. , dichiara ché.le seguenti cose sono (*) :

: oy
[0 di sua proprieta; O prese in comodato; - O prese in locazione,
e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze!

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare lipotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso cheil trasporta, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella ficenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A)

ao-
i P l.

i
o

ATTENZIONE: S

Il sottoscritto, litolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio )



b y S.p.A.
E\' Aziondo por lo Mobilité nell’Areo di Taranto

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITIE

ESTERNE
OGGEITO DEL LAVORO E/O FORNITURA 96 ? f _} @
BUS N. AZ. Qé\z;{ TARGATO

Ovvero
ALTRC:

DITTA: ‘R\DLLH A
LAVOROY HJ\(]\ 534 \n MWVL { }&Mt{ e{
ML‘-\M/\

FATT. N. 452 dom%@z'/lé

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett, Incarico N. data data
Ord. lavori /}j i g dc:’ro@%'f% data
Ord. ricambi N. data P . data

DDT andata N, §d 2 data ?(fzp E‘EZ N. dafa
DOT ritorne . N, ??j do’rcoyl/ofgé 4 7 N data

DDTrest. Ric. N. data o N data

E’ stato verificato che le lavorazioni e fo forniture, commissionate afla ditta sopra riportata,
di cui afla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

e_4.924, 65 oreivae_22G £6 rot.€ A - ZQK 4d

sORo state esegu?e in 7nformn‘ct ai pcfﬂ contrattuali.

Taranto li O h

[L TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DI SEGUIRE | LAVORL.....cvviiiiiiiniininniennnes

Societd per Azionf con Socio vnico soggetto a direzione e coordinamento da parie del Comune di Taranto
Via C, Batlisti, 657 « 74121 Taranlo eTel. 099 73581 eFax 099 7794247 eweb: www.amal.la.it »e-mall: gmal@pec,amat.ta.it
Cedice Flscale, Parflia lva e N° Iserizione al Regisiro delle Imprese di Taranto: 001486330733 - Capliale sociule: € 5.497.272,00 Inferamente versato.
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(TJFFICINE JOLLY..

SPETT.LE

AMAT S.P.A.
VIA C.BATTISTI, 657

74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE.
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV. TA TARANTO
R.E.A.: 166416/TA
COD, CLIENTE NUM.PAG, CODICE FISCALE / PARTITA LV.A. N. COCUMENTO DATA DOCUMENTO TIPO dOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 493 04-09-2014 FATTURA
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO
LAVORAZIONI
CONDIZIONI Bl PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM, aTw PREZZO sC% IMPORTO VA
VS DARE PER ELIMINAZIONE PERDITA
OLIO MOTORE - SOSTITUZIONE CANNETTE
FILTRO GASOLIO E ORING INIETTORI
SU VS BUS AZ. N.509
PROCEDURA N.2/A CIG:Z1410945B7
RIF. VS ORD. PROT. N.17666/UT
DEL 01/09/2014
LAVORO N.02 DEL 01/09/2014 NR 1.00 951.98 951.98 22
N.B. LAVORO ESEGUITO C/O AMAT
Azignda per la mobiiita nell'arqa di Taranlo
Prol.n, A q\{ E
w D30T 200
AD  Amm re Delegato ]
DG Drefiore Generale 0
GA  Dhellore Amministrative 3
DT Disetiora Techico D
VAP Appati { Conlratli O
UEM Commerciale/ Makglng NJRIC._ |N.WVAYIZE
UCB ComabitBlnco | | p - /
UES Esercizio) Sosta D DATA DI REGISTR.A.ATI 2844
WS tofomaical Stafistca o /
UMT Manglenzione/Tecnca £ 4
URL Risorse Umane [} i
HAS Afen Gen PRRR SINISTRIC
RAG  Utimo Ragioneria C:
ST0 Rl Dyala C
TOTALE MERCE SPESE DI TRASPORTOQ SPESE DI IMBALLO SPESE D! INCASSO SPESE VARIE
HIMPONIEILI COD. VA ARTICOLO VA, IMFOSTA Logge 675/96
1 Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per
951.98 22 22 200.43 ademnpimenti di obblighi di legge @ amministrativi.
TOTALE MPONIBILI ART. 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURO
961.98 20943 1161.41
ASPETTC ESTERIORE DEI BEN! ANNOTAZICNI § VARIAZIONT
N* COLL1 PESO KG. DATA PARTENZA ;RA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE
VETTORE FIRMA VETTORE




U AMATISPA

“VIA CBATTISTI, 657

A

VFiRtiA VETTORE
i

- 74421 TARANTO
Scde Icgale via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto ) A
! Sede opera‘[lva C.da Feliciolla - 7401 0 Statte (TA DESTINAZIONE
Tel: (099.474.47.45.- Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C. B"ATTISTI 657
i _.ﬂc F /_p Iva 0’)736800737 Capitale Sociale € ]00 000 00 L V T o TA TARANTO' T o - o
we REA166416/TA : e T ) ) _ i o
*1E30. CL'ENTE"‘ NUM-_F!AG. ~TGODICE FISCALE 7 PARTITA LV.A. N DOCUMENTO DATA' COTUMENTO T[S oocoMENTe “
i AMAT | 1 00146330733 493 04-09-2014 FATTURA
L S‘;PEDIZIONE T “[PoRTO . ‘ T e GAUSALE DEL TRASPDRTO T
[ Lo ( : LAVORAZIONI
CDNDIZlONI Dl FAGAMENTO BANCA DAPPOGGID
R D 60 GG F M { 7
" DESCRIZIONE  ~ : S Cuda Tatw ot |7 ot pREZZOT 70 - sE:%: T weoRto T WA T
| VS DARE PER EL[MINAZ}ONE PERDITA.. B . N
! OLIO'MOTORE - SOSTITUZIONE CANNETTE
FlLTRO GASOLIO E ORING INIETTORI
su VS BUS AZ N:509
PROCEDURA N. 2/A CIG:Z1410945B7
RIE. VS ORD. PROT. N.17666/UT
DEL 01/09/2014
LAVORO N.02 DEL.01/09/2014 _ NR 1.00 951.98 g51.08 | 22
.B. LAVOR UITO C/O AMAT
N.B. LA O ESEGUIT ~Amas
. {\i‘n.anda perla mqbihla‘ne\?'alea ll‘:l T‘Hrﬂnln
Proi.n, /l q\{ I
w 03011, 200
AD  Amm.re Delegato !
0G  Disgttors Generale ]
Do Dietiore Sministratipe 3
‘ BT Divetlore Tacnico ] .
URP  Appalli 1 Coniralf o 1 ey y'o 2l
j UL Commsrcde) Makdlng NIRIC. . FMWVA Vi ,)le ,
UCB Conlahiita Bilancio g
| \I£%  Esarcizio/ Sosla o DATA DI R“‘C-i BTRY E‘ ‘T. ?ﬁ?-’; .
WS ielomalicalStafisica. o A
UMT Marolenzione ITecrica /
URY Risorse Urnane o i
, Hao  ~fianoen PRRR SINISTRIC.
| RAG  Ukiao Ragineriz C |
| TO Sialt Cuais . *
TOTALE MERGE SPESE DI TRASFORTO SPEEE DI TMOALLD SPESE DI INGASSO SPESE VARIE
{MPONIBILT TOD. LA, ARTICOLO TWV.A, TMPGSTA Lenge 675/%6
e ! o - | Viostri dati anagrafici vengena utilizzali solo per
> 95198 . 22 22 -3 L e - 209743 adempimenli di obblighi di lagge e amministrativi.
TGTALE IMPONIBILI ART, 15 'Qﬂ-“‘ TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EUROD T
©51.98 208.43 1151.41
ASPETTO ESTERICRE DEL BEN! iANNOTAZIONIJ VARIAZICNI
i
i
T [FESC KG. DATA PARTENZA TORA PARTENZA FIRMA CONDUGENTE
| 1
! ]
VETTGRE i

}

4



data scadenzs pagamento ndicata In f=tura

t
1,

‘| Pata soadenza pagamento

data scaﬂénza dl prgaments presunta:

DATA FIRMA DELeR‘.E.S.».PDNSF;élLE Eey
S F'FsiMSEDNELZJSESPDNSF‘C ILRESP. unrrp." TEGNICA -
15 per supEWISIDnE
SICRESP. UNITA' GONTABILITA' £ BILA c_;g e { [PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
' PgrsUpErVisione : '

J'DATA;- T :
0% 03 4015 | A

N

--UFFICID TECNICD
verifica perfetta eseoizione Javor

!L CAPD AREA INFORMATICA E STATJSTICA
- verjfica dati tecnig]

Dain scadenza pagarfen

Zg/«W/M

..|Data scadenza pagamentg s - DAT ]L /{f/ FIRbﬁ\,B%‘RESPDNSA‘BILE
RATA JTIRMA - 1L RESPONSABILE UNJTA' TECNIGA ==
persupervisigld”
) IBATA IWRMA DEL RESFLINGABILE
'r UNITA' AA.GR, E PR.ER NOTE:
Verifice sonferimenio intErice
DORTRTIMETRO OB e ';‘ro )
1L oaw uu“r-: ALSE EPPRR.
B 1=l :‘
]
i

-

R T === . L
RN : ) A T
| . - Vo 8T | R v ) ..
< - -+ :j' £ - ~
: . L - {l.- R . o .o |
UFFICIO CONTRATTI £ ACQUIST} . ’ iJrrlD]D,pEF.S.M e 3
- .. .YerfcE Don:[izmne, ordine & coniratio 3 Her 5FErtamEntD sanh:anb s); PEFJSDI?E]E i
A ' Cam scad=n2 pagamen’to — - ‘
{Corir, Rep. ° . del - b _
? o ' jPATA T ;FIRMA.DELRESPDNSABJLE
4 Conv. p° def - ] " '
1 - o . -ILRESP, TNITA FERSONALE _
| Determ, AD. 1° del ) | 3 ] PBr supervisione
] - {DATA TFRVA =
3Delib, C.A del ' S N
Data stddenza pegamento P ¥
1DATA LADDETTO AL RISBCONTRO UFEICIO MAGAZ ND
e o -1 -Verifica quantits, tosyimenti e condizion contrattual -
. JL RESP. UNITA' CONTRATTI ' 2
PET BUpErVisione - Contr, Regi. n, Ry del
1DATA FIRMA - 6
1 {Delb, CA . _? del 0 P
Dellb, C.A. 1, . dal-
- “~UFFICID RAGIONER(A -
verifica datf contabll Delib. C.A. n. del

o
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i

S.pA.
Aziondo por la Mobilité nell’Arco di Taranto

prot.17666 /UT Taranto, 11 01.09.2014

Lavoro n° 02

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: BUS 509 - eliminazione perdita olio motore - sostituzione
cannette, filtro gasolio e o_ring iniettorii PROCEDURA 2/A. C.1.G.
Z1410945B7

In relazione al vs. preventivo n. 783 dell'importo di € 951,98 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n° 15518 del 24.07.2014) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 951,98 + IVA, finalizzato all’ emissione della
fattura.

Si preqi_sa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

Nota: Il numero di C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE;GENERALE
Ing. Giovanni Natichecchia

Soclefa per Azioni con Soclo unice seagelta a direzione e coordinamento da parte del Comune dl Taranto
Via C. Baftisti, 657 « 74121 Taranto «Tel. D99 73541 «Fax 099 7794247 eweb: www.amalta.ll «e-mail: gmai@omat.taif legal-mall; amat@pec.amat.la.it
Codlece Flscale, Pardita Iva e N° Iscrizione ol Reglstro delle Imprase di Taranto: 00146330733 - Capitale soclale: € 2.340.463.00 inferamente versafo,



\ Azlonda per lo Mobilité noll’Arco di Taranto
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/ . S.p.A. g%\\ )

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE

ESTERNE
OGGEITO DEL LAVORO E/O FORNITURA Ce %4 ’
BUS N. AZ. io_\g_ TARGATO -

Cvvero
ALTRO:

DITTA: ’J\Oﬂé_f

LAVOR (f/k\»v\ ‘s e O'L N o’(, )

B ~ ;U)Q*\Jk\ | @M«.{,ﬁ‘( ﬂ'ﬁb

FATT. N. éZﬁ data @-01-14 WA‘D “Q‘Q*‘"O(- 1‘4”4/&"\/

Nota Uff. Acquisti N. data
Delibera N. data
Lett. Incarico N. data data

Ord. lavori N4W dofqo% /pj/¢hN data
DDT- andata sti MGTOOM&M I\FA) Aﬂ@% lp%/fé

DDT ritorno N, data N dala

DDT rest. Ric. N. data 7 N data

E' stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riporfata,
di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ ?5{ ?g oltre IVA € 209 43 Tot. € /,/ 464 di

sono stafe eseguite in conformn‘c ai pofh contrattuali.

Taranto h é O‘E

ILTECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA ..o
DI SEGUIRE | LAVORL...cceviiiniiiriiiei e

Socleld per Azlonl con Soclo unlco soggefia a direzione e coordinamento da parfe del Comune di Teranto
via C. Ballist, 657 « 74121 Taranlo =Tel. 099 73551 « Fax 0979 7794247 eweb; www.omalia.it »e-mall: emai@pec.amat.to.if
Codice Fiscale, Partita Iva e N® iscrizione al Registro delle imprese di Taranto: 00146330733 - Capliale socicle: € 5.497.272,00 Inferamente versato.
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T SPETT.LE
2L i
{(TJFFICINE JOLLY., | ~vse+
N Wl srl
S~ VIA C.BATTIST, 657
74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranio
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV. TA TARANTO
R.E.A.: 166416/TA
CQD, CLIENTE NUM.PAG. CODICE FISCALE f PARTITA |L.V.A. M. DOCUMENTO DATA DOCMNTO TIPO DOCUMENT!’)
AMAT 1 00146330733 498 08-09-2014 FATTURA
EPEDIZICNE ] PORTOC CAUSALE DEL TRASPCRTO
' LAVORAZIONI
CONDIZICNI DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM, aTa PREZZO SC% IMPORTC VA
VS DARE PER SOSTITUZIONE FILTRO
GASOLIO,PREFILTRO, FILTRO
SEPARATORE E CONTROLLO EKAS SU
VS BUS AZ. N.565
PROCEDURA N.2/A
CIG:Z1410A300C
RIF. VS ORD. PROT. N.17968/UT
DEL 04/09/2014
LAVORO N.03 DEL 04/09/14 ~AmAL NR 1.00 1340.38 1340.38 22
RlF VS DDT NBBS - NS DDT N292 Azienda per 13 mobilila neltarea di Taranto
Prot.n,
w03 0TT 100
AD  Amm.se Delegato D
DG Dietiora Generale O
DA DisfioeAmminisiafve 1)
OT  Diretigee Teenico C
UAP  Aapalfi / Contratl =]
UCM Commercizle / Markeling 5
ggg Conlabilita Bitancio C
Esercizio/ Sosta C
us imalaSiits o N.RIC.____IN.WA_ /K 7ZA
MT Manulenzione S Tecnica -
URU Risose Umare ot DATA DI ReGISTR. 919/ /8 [/ /-
UAS At Gen PRAR SINSTRIL, e Bae
RAG  Utiioio Ragioneria C
STG Statf Quatid r
TOTALE MERCE SPESE DI TRASPORTO SPESE DI IMBALLO SPESE DI INCASSQO SPESE VARIE
|MPORIETLI COD. LVA ARTICOLO 1VA. IMPOSTA Legge 675/96
1 Vostri dati anagrafici vengeno uu’lizzz-m solo per
1340.38 22 22 . 294 88 adempimenti &i obblighi di legge e amministrativi.
TOTALE IMPONIBILI ART. 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURQ
1340.38 294.88 1635.26
IASFETTO ESTERICRE DE! BENI ANNOTAZIONI / VARIAZION]
N* COLLI PESO KG. DATA PARTENZA ORA PARTENZA FIRMA CCNDUCENTE
FIRMA VETTORE

VETTORE




srim=esi REA:I66416/TA

Soderlcgalc via G. Leopardi, 68 G/H/1 - 74100 Taranto
 Sede-operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)
Tel: 099 474 47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail,com
CE/P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100 000,001.V.

AMAT S.PA°

VIA

DESTINAZICNE

VIA

TATARANTO o oo

74121 TARANTO - TA

C.BATTISTI, 657

C.BATTISTI, 657

. coDi. ;:I.;ENT - _NUM_F.A%. »‘CQDICEFISGALEJPARTITA IVA. N._po::u;m;mp BRTA DOCUMENTO = TIPOLTEJ:CV!::QJ;AEN‘TQ &
AMAT | 17 7| 00146330733 498 08-09-2014 FATTURA
SPEDIZIONE- .- PORTO. CAUSALE nEL -rp..\spoam I —
| LAVORAZIONI

CONDIZION] DI PAGAMEN'TO

BANCA D'APPOGGIO

R. D 60 GG F. M o
.SSmTrc L.,  DESCRIZIONE UM, QTA PREZZO" 7.;“ A s T wborie T T T w0
- VE'DARE PER SOSTITUZIONE FILTRO .
e 2GASQLIQPRERILTRO, FILTRO : - i
"SEPARATORE E CONTROLLO EKAS SU
VS BUS AZ N 665
PROCEDURA N.2/A
CIG:Z1410A300C
RIF. V8 ORD. PROT. N. ‘17968/UT
DEL 04/09/2014
LAVORC N.03 DEL 04/09/14 ~AmAL NR 1.00 1340.38 o _ 1340.38 22)
RIF VS DDT N886 NS DDT N292 Azienda per la mobi!ilénéll'area dt Taranio ‘ ‘
, Pioin_/ \:{/\_
w3007 100
AD  Amim.se Delegalo o
DG Diettore Generale o
DA Birediore Amminisirafia o
DT Direflore Tecnico C
UAP npati | Conlrali o
UCH Cﬁnﬁne:cialé'l’Mameting -
SESB Conlabiita Bilancio C
Esercizio ! Sosta C e -
Hlfr [{’r;lnrmaiica!S!alisli - N, RIG. N WA /74
MT Menvtenzione/Tetnlca : -
URU Risarse Umane £l DATA [DI ReGISTR. ) @//5 //A
UAG Ao Sen PPRR SINISTRI, et
RAG  Uticio Ragioneriz -
STQ 81K Qyaina .
TGTALE MERCE SFESE DI TRASFORTO SPESE DI IMBALLG SPESE O INCASSQ GPESE VARIE
IMPCRIBILI JCOD. LVA ARTICOLO 1V.A, "WBTA Legge 675/96
N ~ % - o TE - {1 Vastri datf enagrafic] vengono utilizzati solo per|
1340.38 207" 22 L0 294)88_ — = *adempiment; di obblighl di lagge e amministrativi,
TOTALE IMPGMIBILI ART, 15 TOTALE IMPOSTA, i TOTALE DOCUMENTO IN EURO Pl
1340.38 204.88 1635.26
ASPETIO ESIERIORE DEI EEN| ANNOTAZIONI T GARIAZIGHT
N ol PESCH %G, [BATA FARTENEA [ORA PARTENZA FIRTaA CONDUCENTE
i F
| !

VETTORE

I
]
i
i

FIRKiA VETTCRE




r VIET. . .
. e ., SR k.
UFFICIO CONTRATT £ ACQUIST! o " :UrrJC:JD PERSONALE , .7
4 o VEnTlDE DDTICIZIDHE, nrdma E coniratio g Tifics - Dpammanto Eﬂﬂhlaﬂb el ;pErEpndle
I A A jData scaﬂ=nj pagamem:o DR '
1 Conir, Rep. 11 . gel A ; RS .
: K ’ DAGA ;FIPJ\M DECTESFONGABIE
§Conv. n° det ' a '
-3 _ - . . 'IL'RESP, 1INITA" PERSGNALE
e Determ, AD. n° del . H ) Per s}lparvlsl_une
: . : " T ] :DATA JFIRMA~ L
E a1 N 1{
jDelib, C.A 0° tel - '
D=tz gcatenza pagamento ¢ F
A [} p et e G
DATA LADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZIND
e verifica uantita, tocyimenti & condizion| contratiusl) -
: .IL RESP. UNITA' GONTRATTI - ;
per supervisione - Corntr, Repi, n. S del
1DATA FIRMA * ; ( K
Dallb. CA. 1. j del O/P
1Belb, C.A. n. pal.
- “~UFFICIO RAGTONERIA '
verifica dat contahlil Delib, CA . del
deta scadenza pagamento Indicats In fztura " |Pata scadenza pagamenio
date scadenze o pegamant {OATR FIRVA DELEESEDN_EAQILE ST
':’. 7' + . i 3 - 2 i
DAL e | A 7 D"f%B[}EN 0 IL-RESP. UNITA TEGNICA -
0 _ per supervisiohs °
IL RESP. UNITA" GONTBILITA E BILANC:ID DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
. _ .o -ﬁer-supewiﬁlone
|DATA FIR :
D% -0}
Y : ~-UFFICID TECNIGO
. - . verifica perfetta esscuzione lavorl
1L GAPD AREA INFORMATICA E STATIST] CA D@ soadenza pagamento J ¢,2/¢ ?
- verifica dati tecnic] ‘- Dp
.|Data statdenza pagamenio N e | D%(?l p/ “IFIRMA DEWNSABILE
RATA TFRNA L RESPONSARILE DJ[TA' TECNIGS ===
LW per supervigifne
', [BATA !FIRMA DEL RE ams,qsu_z
T UNITA' AL.GG. E PP.RR, NOTE: \ :
VErise conferimenio incarico
TOnTenimeTo 88l e eavein ’:’ru- .
L DAPT UHITE ALSE. 5 PR.RR.

EEIvE
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~SAmAL
S.p.A

Azionda per lo Mobilité nell’Areo di Taranto

prot.17968 /UT Taranto, |1 04.09.2014

Lavoro n° 03

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: BUS 565 - sostituzione filtro gasolio, pre-filtro e filtro separatore
- controllo ECAS. PROCEDURA 2/A. C.I.G. Z1410A300C

In relazione al vs. preventivo n. 892 dell'importo di € 1.340,38 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 17619 del 28.08.2014) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 1.340,38 + IVA, finalizzato all’ emissione della
fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di
emissione della fattura.

Nota: Il numero di C.1.G. in oqgqetto dovra essere rigortato: in fattura.

IL DIRETTGRE GENERALE
Ing. Giovanmy Matichecchia

Socletd per Azionl con Soclo unico soggetia a ditetione e coordinamento dd pate del Comune df Taranfo
Via C. Baltisti, 657 « 74i2] Taranto eTel, 099 73551 «Fax 099 7794247 eweb: www.omatfa.ii «e-moll; amal@amal.ta.it «fegal-mail: amat@pec.amatta.if
Codice fiscale, Pairtifa iva e N° iscrizione al Reglstro delle imprese di Taranfo: 00146330733 - Capliale seclale: € 2.340.463,00 interamente versato.

1)



CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Darmiciko o Res.enza, Partizs WA

\Fl{_l\DA DR LA ‘t.‘lﬂE“!L-l;;;;.

’\ELLern ISR H?;sk 1
via C. Gatusth B3 ~1’Afg;'247
ol 00973581 - £8%7 o,
'-}’?artiVAOD,;.,g.‘ 7 2

| DOCUMENTO DI’ TRASPORTO

(D.d.t.) oer. 472 cel 14081996 - 5.PR. 635 del 21.12.1996

NEE 6 whTaSr.ald

a mezzg:

] vettore gf_fl cedents

[ eessionario

CESSIDNARC: Dina, Dipendanza, Do 0 o Resiganza, Parlla IFA

DiTle T Ol

LUOGE 0F DESTINAZIGHE [s¢ diversd dail wi-zzo del cesslonarne) B VARISZION

LTAtTE
1A

CAUSALE DEL TRASPORTO

A faadobsn_ W

V5. DAD. M. DEL D in conto

[] asaldo

6”6{ [’/)M /{ﬂqL e P

fa¥s) £ oo il oA
Fi LA 4

&._ihd FQ___ f? JAL Q & /)(f-"z_,

PORTD

TOTALE €

. /7
: ‘|!|r|,|. //

DATA
Consegna o Inizio trasporto a mezzo cedente

Fiaeh DEL CONDLEGMIER 7
cessionario ?I‘Iu@l(\ |} {-1 |a{ I{IJ "‘Z‘;@%’/

AKROTAZION - VRRIAZION

HUMERD PROGRESSG - | FIRMA DEL (eS80
e
/

651203033 1)

(1) Soio in caso df utilizzo in sestiluzione defla certificaziona fiscale.
(2} AT sensidel'art. 3, comma 2, del D.AR. 441797 e successive modificazionl



ATTENZIONE: S
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si.prega di compilare le dichiaraziori
sottostanti «a foglio singolos & non a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, del'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

v

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PRCPRIC
PER UN PESQ COMPLESSIVC A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare @i licenza all’autotzasporto di cose in cunte proprio n. '
dichiara che le seguenti cose sono (*): .

[ di sua proprieta; 1 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotte 0 vendute; Q tenute in deposito in relazione al contratto di deposite,o
O prese in comodato; - ac¢ un contratto di mandato ad acquistare ¢ a vendere.
i prese in locazione;

Firma leggibile de! titolare
(0 del suo legate rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titctare di licenza ali'autotrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti case sono (*):

Qi di sua proprieta; [ prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscono traspeno occaslonale perle seguenti esigenze:

Firma leggibite del titolare
(o del suo legale rappresentante)

[*} Dichlarare l'ipotesi o 1o [potes| che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, altre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelie previste nella
licenza e va quindl aggiunta a quella di cul alla fettera A).



MUTENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita VA & Codice Fiscale
s

(EFriniNg JOLLY s

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

(D.P.R. 472 del 14-08-1996 - D.PR. 696 del 21-12-1996)

. ' 2 Gantrada Pelloiolla
Tl. 600 4744748 » Fax 090 4744888 2 Q "L% Yy
74010 STATTE (TA) N. del g vl
Parta A 02736800737 amezzo; [] vettore [ mittenté//Kdest/inatario
DESTINATARIO; Ditta Dipendenza, Domicilio o Residgnza, Partita IVA e Codice Fiscale LUOGQ DI BESTINAZIONE (s & diverso dali’indirizzo daf ¢essionario) E VARIAZIONT
Atis <Oh e
JW-E5 AT bt N e
)
W0 ~TARANTY —~
PARTITA VA ’ CODICE FISCALE : . : ) o g ‘
I | Y O T 1 I | S

i CAUSALE DEL TRASPORTO

|:| in conto

D a saldo
IMPORTO ™

del|r||||||

www.scattosr.com

Mod 74102

N. COLUI PESO KG.

ASPETTO ESTERIORE REN BENI
\l LSV

-

PORTQ

TOIALE

of: ¥

%:(

Sz

®\! _ Consegna o inizio trasporto a mezzo

DATA E ORA DEL RITIRO

HW}(W

[ mittente /ﬁsﬂnatario

FIRMA,

2810314

VETTORI

FIRMA

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI

{*} Selo in caso di utilizzo in sostituzione della certificazione fiscale,

FIRMA DEL ’-l‘N AR{\
/ % >,
v Ny



ATTENZIONE: : o
| fogli.di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre
involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlch|ara210n| sottostanti «a 1fogllo
singolo» e non a ricalco. - .ot : C Co

DICHIARAZIONI

ai sensi dell’art. 39 della Legge 298/74, dell'art. 1 del D.M. 13/4/79, della Legge132/1 987 '

e D.D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti. L

- A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIC
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500 .

[l sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propric

n. — , dichiara che le seguenti cose sono {*) :

O disua proprieta; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

U da esso prodotie o vendule; O tenute in deposito in relazione al contratto
O prese in comodalo; di deposite o ad un contratto di mandato

3 1
O prese in locazione; ad acquistare o a vendere.

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE BrCOSEIN-CONTOPROPRIO™™ - -
PER UN PESO COMPLESS]VO A PIEN(? CARICO SUPERIORE A KG 3.500

I soltoscn_tto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio

n. - e i oo e, dichiara che le seguenti cose sono (*) : ;

O di sua proprieta; O prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporio occasionale per le seguénti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi che ricorrone.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che |l trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla fettera A)

§
AN




Azionda por fo Mobilitd nol*Area di Taranto

RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI L AVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE

ESTERNE
OGGETTO DEL LAYORO E/O FORNITURA S P’,Q—t@ 2 o %‘
BUS N. AZ. 56 5 TARGATO
Ovvero
ALTRO:

DITTA: %qu
woro b [ @M o
/7/(7‘51@ WW Ry

FATT. N. /{36 dcn’ro ‘OCQOEZM

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data . data
Ord. lavori 4?} 6(F data 04/ j/ ‘/4 N. data
Ord.ricambi  N. data . data

DDT andata N. é)d)é data ?’?/J%/Z N. . data
DDT ritomo N. ZP 2 data 2CF/M/¢ 4 . data

DDTrest, Ric. N. data ; N, data

E' stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,

di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ 4;@9 2€  otrevae 3}94({9{ Tof€¢ngf\Z/g

sono state (esegude in conformita ai pcn‘ﬁ confrattuali.

Taranto i ZD{/() W)

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'.
DI SEGUIRE I LAVORL cevviiiiiiiii e

Socieid per Azioni con Socio unico soggefia a direzione e coordinaments da parte del Comune di Taranto
Via C. Bailisti, 657 « 74121 Taranio «Tel, 099 73541 o Fax 099 7794247 eweb: www.amahla.lt ee-malt: gmal@pec.amaltait
Codlee Flscale, Partita Iva e N* scrizione ol Reglstro delle imprese di Taranio: 00146330733 - Capiiale soclale: € 5,497.272,00 Interamenfe versafe.



SPETT.LE
AMAT S.PA.
VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV. TA TARANTO
RE.A.: 166416/TA
COD. CLIENTE NUM.PAG, CODICE FISCALE / PARTITA LV.A. N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO TIPO DOCIUMENTD
AMAT 1 00146330733 499 08-09-2014 FATTURA
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO
LAVORAZIONI
CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA DAFPOGGIO
i
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM, QTN PREZZO EC% IMPORTO VA
VS DARE PER SOSTITUZIONE
SCAMBIATORE CALORE MOTORE
ED OLIO MOTORE SU VS BUS AZ. N.574
PROCEDURA N.2/A
CIG:ZOE10A3064
RIF. VS8 ORD. PROT. N.17969/UT
DEL 04/09/2014
LAVORO N.17 DEL 04/09/2014 aiencs por TR I;JR 1.00 1988.00 1988.00 | 22
RIF. VS DDT N.228 - NS DDT N.72 *  monifta nesdica o Taranty
Prot. n, A@‘\*uy
w0307, (201
AD  Amm.se Delegato O
DG Diretlore Generale ]
DA Direliore Amministfaliva
DT Qirettore Tecnico O
UAP  Appetti | Contratli m; .
UCM Commerciale Markeling o
UCh Conic i o N.RIC. . NJWA K Zlo..
UES  Esercizio / Sosta .
WS Informatica Stalidica E‘ DATA DI REGISTRE § 01712014 )
UMT Manutenzione/Tepnice O
URU Risorse Umane 0
VAl Allai Genl PRAR|SINISTRIG
RAG  Utficio Ragionesia ]
STQ Staf Quafiti o
o
TOTALE MERCE SPESE DI TRASPC"RTO ] SPESE DI IMBALLO SPESE Dl INCASSO SPESE VARIE
IMPONIBILI cOoD, VA, ARTICOLO VA, WOSTA Legge 675/36
1 Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per
1988.00 22 22 437 .36 adempimenti di obblighi di legge e amministrativi.
TOTALE IMPCNIBILI ART. 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURO
1988.00 437.36 2425.36
ASPETTO ESTERIORE DE| BENI ANNOTAZIONI / VARIAZION!
N* COLLI PESO KG. DATA PARTENZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE
FIRMA VETTORE

VETTORE




SPEITLE v e T o o m oL

AMAT SP. A .
VIA C.BATTISTI, 657 ,,
- 74121 TARANTO TA
o 'Sede‘:lc_gale.‘}\éia G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto ‘ :
. Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statie {TA) DESTINAZIONE
| Tel: 099,474:47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIACBATTISTI 657 .|
B G E/P. Iva 02736800737--Capitale Sociale € 100,000;00 L.V. TA TARANTO UEIRETUSLER 5 W A ;
T 7 RE.A.: 166416/TA : M
' CDD.'CI;JENTE NUM.PAGl. - coDICE FISGALEI'PARTITA VA, N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO — N TIPO DGCL{MENTO -
AMAT. | 1 00146330733 499 08-09-2014 . FATTURA i B
SO FORTO T [CAVSALE DEL T 5 . ,
e | LAVORAZIONI .
N GONDIZ(ONI DI PAGAMENTO BANCA DAFPDGGIO . ““
R D 60 ¢ GG F. NI | e e e e
LU e DESCRIZIONE UM, QTA . G, PREZO . sows IMPORTO™ | qyar | ‘
vl VS DARE F’ER SOSTITUZIONE R PTEICE SO T T
" | SCAMBIATORE/CALORE MOTORE
ED.QLIO MOTORE SU VS BUS AZ. N.574
PROCEDURA N. 2/A
CiG: ZOE1OA3064
RIF. VS ORD PROT N.17969/UT
DEL 04/09/2014 N
LAVORO N.17 DEL 04/09/2014  ° e 74#:{:%{ NR 1.00 1988.00 1088.00 | 22
RIF. VS DDT N.228 - NS DDT N.72 EncR perla mapilia neNaiea d Taraniy . ' :
— — e Pl A?}U_S ) R S -
" w 03077200
AD  Amm.re Delegeto [m]
DG Direllore Generale O
DA Direllore Amministiaive
0T Diretrore Tecnico o
UAP Agpalli  Contrali; o NN
UCM  Commercialz / Magketing el et -
UCB Coniabii &ilang S N, BIC. ____ [NIIVA A¥ 7/
UES  Esercizio Sosia y e
WIS informatica ! Statilica 8 DATA DI ReGISTRE (3 01T, 20114
VAT Mamslenzione  Teprica ;
URU Risorse Uimang 3
UnG Al Ger PRAR. SINISTRI 5
RAG  Ufficio Ragioreria o
§T0 Stalf Qualta o
o
TOTALE MERCE SPESE D] TRASFQRTO SPESE DI iIMBALLO SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
IMPCNIBILI COD. |.V.A. ARTICOLO LV.A. MPOSTA |Legge 675/96
o ‘ | Vostri dali anagrafici w o ulllizzati solo
@ 1988 00 -~ 22 22 437.36 adem:)lln:’t:nlla; o%blilg;ﬁ :?%Zl;eea::nz;tinislral?:{
TOTALE #MPCNIBILY 'Gi?? 15 : -y TOTALE MPOSTA TOTALE DOCUMENTC IN EURD
1988.00 A437.36 242536
ASFETTO EGTERIORE DE! BENI ANHOTAZION { VARIAZIONI
ORA PARTENZA FIRME CONDUCENTE

" COLLH {PESD KG. FDATA PARTENZA [
i N

| |

| = i

H i }

VETTORE IFIRMA VETTORE




- * ] - "7 - . i . - . .
UFFICID CONTRATT) £ ACQUIST - - - Ay, T . iirrl‘C‘:]DPv-RBDNM.E s AT |
¥ . verjice condizione” ord:ne E coniratip : "’“mnﬂ \’15“9 Neig AEESrahento "ltanb 8l Pérsﬁ:na]e
; _-w- PR . - 3 DETE. Sr:ad=nz:;‘ pEQHmEmD = = E
{Comr, Rep.® « gel s 11 % a .
: to : ) _DATA T ;FJRMA DEL RESPONSABILE
jConv. n° del ' -l ] p C
K - . ‘ ILRESP, TINITA . RERBONALE _
A Determ, AD. n° de} . ' | /P supervisions
] ' - | {PATA JFIRVA- 5
{Delib, C.A 1° del | ' c 11 Lt
Data gradenza pagamento . : ¥ 7
1DATA JUADDETTC AL RISCONTRO oIS ARG
- verifica quanﬁté,l docyiment e condizionl contrattuall - -] -
: ILRESP.UNITA' CONTRATT! { o F2
) : per stupeivisione - Contr. Rep n del
[DATA FIRMA - _
1 |Dellb, C.A 5)3 del 0 [?
‘ g
- Pelb. C.A ., . dal - .
- UFFICIO RAGIONERIA "~ | | '
verifica datl contablli Dejth. C.A. n del
dats scadenze pagamerrtn indlcata in fattura ‘ Deta scadenza pagamento .
data scadenza dl pagamentn presunta DATA FIRMA DELx_RESJ?Dﬁ_SA‘B:_ILE
DATE FIRMA. - f -
ﬁ 201 j“ Pf 'ﬁsﬁ?kﬁm  ILRESP, umw TECNICA -
: - ' per aupennslnne '
IL RESP. UNITA" GONTABILITA £ BILANCID DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
‘ _ .+ -+ persupslvisione : o .
[DATA Fl :
% 0% QIS | )
U/ - ~~UFFICID TECNICO

verifica perfstta esenizlone |avorl

-, . 1

] — / M
1L GAPD AREA INFORMATICA £ STAT]STICA | |Pria soadenza Pag 0 A) /¢¢ iﬁ
- verffica datl tecnic)
- :@ ; B < ﬁ
.{D=ta scadenza pegamenip o ] EL RESPONSABILE
| -ﬂ% ¢/44 ﬁ [R\ /E
— -

DATA FIRMy
R A A o L RFSPDNSABILE liA‘ TEGHICE ===
_ ‘ per supsn{fone
' . ' DATA - FiRMA DEL RE NEABILE
UNITA! AA.GB. E PP.RR, ] NOTE v}
veriics conferimanto ncarico '
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. -8 : TN 3.p.A.
A Azionda per lo Mobililé noll’Area di Tarante

prot,17969 /UT Taranto, li 04.09.2014

Lavoro n® 17

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: BUS 574 - sostituzione scambiatore calore motore e olio motore.
PROCEDURA 2/A. C.1.G. ZOE10A3064

In relazione al vs. preventivo n. 248 dellimporto di € 1.988,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n° 17619 del 28.08.2014) riferito ai lavori gia
eseqguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 1.988,00 + IVA, finalizzato all’ emissione della
fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato.a-60 gg. d alla data di

emissione della fattura.
Nota: Il numero di C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE {&ENERALE
Ing. Giovanni Mdfiichecchia

Socletd per Ation! con Soclo unico soggefta a direzione e coordinamento da parte del Comune diTaranto

Via C. Batist, 457 74121 Taranto «Tel. 09% 73561 « Fax 099 7794247 eweb: www.amgaltafl »e-mail: amat@amatta.it «legal-mall: amaf@pec.omat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° Iscrizione al Reglstro defle Imprese di Taranto: 00144330733 - Capltale soclale: € 2.340.463,00 Interamente versafo,

)
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DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) orr 472 cel 12.08.2996 - D.AR. 696 del 21.12.1996

N. jkgg del MF@SL@WM

a mezzo:
JZ cedente

[] vettere [ cesslonario

LUOGD DI DESTIRAZIONE [se drversa dall'mirzzo del cessicnano) E VARIAZIONI

CEBGIOFARK: 7’7;Dlpendenza, Dorficilio's Rosidenza, Partta IVA
L A3

N

St \a)

/s 1T

Y

DESCRIZIONE DE) BENI (natura e: qualita)

V5. ORD. M. DEE I:I in conto

] asslde
IMPORTO 1

O Dby Y 54
Q@Q_Mo/m Lu,éﬂe) Mow/iu/é
: 7
./‘ /’-
ASPETTO ESTERIORE DEI BEN) 4 3= f N.COLL PESO KG PORTO
A g/ < . TOTALE €
T
b A
Consegna o inizio trasporto @ mezzo ?eﬁ% ?:ﬂl% )/{ A Ia\ L(:‘Emén '"“miz. ’ijo /]’?{I

ANNOTAZIONI  VARLAZIONI

NUMERD PROGRESSIVG =

TR mc&ssm‘tﬁzﬁ “\) L
BN

651203033

{2) Solo in caso of utlzo in sestitfzioro deila ceriicazione fiscate,
{2} Ai sensl defi'art. 3, comaa 2, del D.BR. 441{9?'&.- suooefsme modificazioni,

— . _ - i




‘ ATTENZIONE: ’

I fogli di questo hoilettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrie involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» & nen a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'ant. 39 della Legge 296/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPCRTC DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A KG 3.500

I! sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguenti cose sono {*):

[0 di sua proprieta; {1 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotte o vendute; ) O tenute in deposito in relazione at contratto di deposito o

0 prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o' a vendere.

O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(o0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
FER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza allautotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguenti cose sono (*): '

L1 di sua proprietd; QO prese in comodate; O prese in locazione,

€ costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legate rappresentante}

(*} Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi che ricorrono.
N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che it rasporto, oitre che essere occasionale, comprende cose che ricntrano fra quelie previste nella
licenza e va quindi aggiunta a quelta di cui alla lettera A},



MITTENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilic o Residenza, Codice Fiscale, Partita VA

JOFFICINE JOLLY <1,
. Contrada Felictolla
Tel 099 4744745 Fax 099 4744888
74010 STATTE (TA
Partita IVA.02736800737

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.

D.FR. 472 del 14.08.1996 - D.P .R. 696 del 21,12.1996

e 22104120 AL

a mezzo: ] mittente ] vettore E/d.estinatario

del

DESTINATARIO: Ditta, Dipendenza, Domicifio o Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA
- A

LUOGO DI DESTINAZIONE  (se diverso dall'indirizzo del destinatario)

NV Aﬂ“?ts\l L5t

| N M

@&00/"7) PANTO -

CAUSALE DEL TRASPORTO

W/ o AU 1

QUANTITA

Hos by N BSTY

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qialita)

| [ in conto
[ [ asaldo

Vs, ord del r 1

[0S PO ANE  NEL

ey

ASPETTC ESTERIQRE. DRI BENI

QLL)i

TH. com/

PESO Ka.

PORTO

TOTALE €

Consegna o inizio trasparto a mezzo: -é@natan‘o (1 mittente

DATA E ORA DEL RITIRQ

WUR3 AL AOAS

FIRMA DEL CONDUCE p "
7 -

FIRMA é =

A |

VETTORI

FIRMA

| 1 | | | | |

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI

FIRMA DEL DESTINAT; /
M

EDIA0 EB2118CT

{*} Soloin caso gl uulizzo in Sostruizicne della certificazione ﬁ
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A'ITENZIONE

I fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre
involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlchlarazmm sottostanti «a fogho
singolo» e nhon a ricalco. - !

’

DICHIARAZIONI o T )
ai sensi dellart. 39 della Legge 2968/74, dell'art. 1 de! D.M. 13/4/79, delia Legge132/1987
eD. D 22/02/06 del Mlmstero delle Infrastrutture e dei Trasporti

PR

A) THASPOHTO DI COSE IN CONTO PROPFIIO K
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio

n. »__v, dichiara che_!e seguenti cose seno () :,

L1 di sua proprieta; 3 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute; O tenute in deposito in relazione al contratto

O prese in comodato; di deposito o ad un contratto di mandato

O prese in locazione; ad acquistare ¢ a vendere.

Firma leggibite del titolare
(o del suo legale rappresentante)

ol - —_—— -

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI GOSE IN CONTO PROPRIO
. PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500- -

Il sottoscritto, titolare di Iicenz}a all'autotrasporto di cose in conto proprio

n : , dichiara che le seguenti cose sono (*) :
O di sua proprieta; [ prese in comodaio; O prese inlocazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze: -

Yo

Fitma legpibile del titolare
(o demb {egale rappresentante)

(") Dichiarare ['ipotesi o le ipotesi che ricarrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, olire che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A)

i
‘

Il
i)

1
e e



M G184

e O Azionda por la Mobilitd nell’Area di Taranro

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

sUSN. AZ BIN  TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DA JoLLY

LAVORO: A ;cgu_ﬂ.,,hgfw coforr L).M-JW AN

Jnolons .

FATT. N. éig data &(E( IW

Nota Uff. Acquisti N. data
Delibera N. data
Lett. Incarico N. data . N data

ord.laveri  NATG6 dataO4 09 /¢, ; N. data

Ord.ricambi N. data___ = N, data

DDT andata N. ng dam’{’2 o, 4 data
DDT ritorno N. ?& do’chz@ ’M: N. data

DDT rest. Ric. N. data ;N data

<

E' stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,
di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

4’8&@ QP oftre IVA € l{:?}zj;é Tot. € gé?ﬁ 50’

sono sftate (esegurfe :7onformrfo ai pcfh contraftuali,

Taranto i ¢8 / D ,p

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DISEGUIRE [ LAVORI....ovviiiiiiiiiiiiiicnnes

Socleté per Azion! con Soclo unico soggetta a direzione e cocrdinamento da pare del Comune di Taranlo
Via C. Baltish, 657 # 74121 Taranto «Tel. 09% 73541 e Fax 099 7794247 e web: www.amatioit «e-mall: ama@pec.amal.iall
Codlce Flscale, Partita lva e N° [serizione ol Reglstro delle Imprese di Taranto: 001446330733 - Capliale sociale: € 5.497.272,00 inferamente versalo,



< ™ SPETTLE
(ZJFFICINE JOLLY.. | ~wsr
wy srl
— VIA C.BATTISTI, 657
' 74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV, TA TARANTO
R.E.A.: 166416/TA
COD. CLIENTE NUM.PAG. CODICE FISCALE / PARTITALV.A. N, DOCUMENTO CATA DOCUMENTO TIPC DOC:UMENTO
AMAT 1 00146330733 500 08-09-2014 FATTURA
SPEDIZIONE FORTO CAUSALE DEL TRASPORTO
LAVORAZIONI
CONDIZION! DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZICNE UM QTA PREZZO SC% IMPQRTO A
VS DARE PER SOSTITUZIONE
CONTACHILOMETRI (AMAT) E POMPA
GASOLIO SU VS BUS AZ. N.564
PROCEDURA N.2/A
CIG:Z3D10A3050
RIF. VS ORD. PROT. N.17970/UT
DEL 04/09/2014
LAVORO N.18 DEL 04/09/14 NR 1.00 1085.79 1085.79 22
RIF. VS DDT N.883 - NS DDT N.295 - ~AmAL
Aziendz par almobiktd nellareh di Taranto
F
Pro. n. Mq\{ D 1
w U301 p0%
AD  Amme Delegato ]
DG Dirctigre Generale |
DA Dietigre Amministiglive [
DT Dugligre Tecnito D
UAP Appalii / Conirali O
UCM Commercizle! Marjeling
UCB  Contduilita Bilangio lm]
UES Esercizio! Sosta o
UIS  InformaticatStatistica
UMT Manutenzione /Tectica
URU  Risorse Umane j C) v .
UAS ™ Aai Ger PRRR. JINISTRI . RIC. ()r
A - — e NIIVA ¥ ¥ (o
5TQ Stpff Dualita A - n
3 uali g A Di RiGISTR __‘_‘g,__'ﬁ“ﬂl'j:llz."“gg‘ !
TOTALE MERCE SPESE DI TRASPORTO ISPESE DI IMBALLO SPESE D] INCASSO SFESE VARIE f//
IMPONIBILT COD. LV.A, ARTICOLG 1.V.A, IMPOSTA Legge 675/56
I Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per
1 085.79 22 22 238.87 adempimenti di obbiighi di legge e amministrativi.
TOTALE IMPONIBILI ART. 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUI‘JIE.NTO iN EUROD
1085.79 238.87 1324.66
IASPETTO ESTERIORE DEI BEN! ANNOTAZIONI 1 VARIAZIONI
N COLLL FESO KG. DATA PARTENZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE
VETTORE FIRMA VETTORE




NE JOLLY..

' Tel 099 474 47 45

dealegalc Vla G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede opcratl\'ﬁ C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)

DESTINAZIONE
- Fax: (099.474.48.88 - mail, ofﬁcmajol]y@gmall com VIA C.BATTIST! 657

36800737 ‘Capitdle Sociale'€’ 100:000, 00 V.
Y+ REA. 166416/TA '

TISEETTLE. . oo
AMATS.PA.

VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO

TA_‘_

TARANTO

N. DOCUMENTO

B o
T éaD. CL‘IENTE :

. AMAT

RUM PAG,

CODIGE FISCALE / FART]TA VAT

500

00148330733

DATA DOCUMENTO

0 8_' 0’.9 j2 014,

TIPS DECUMERTO

rnmo

§
| ;

DESCRIZIONE UM, QA 5 IMPORTO
e, Sl G
VS DARE PER SOSTITUZIONE
CONTACHILOMETRI (AMAT) E POMPA .
-~ GASOLIO® V ' .
PROCEDURA N2/A
CIG: ZSD‘I OASOSD ¥
RIF. VS, ORD PROT N.17970/UT
DEL 04/09/ 014 o B
LAVORO N. 18 DEL 04/09/14 NR 1.00 1085.79 . 1085.79. 221
RIF. VS:DDT N.883 - NS DDT N.295 _ SAmAL . A
AZienda per Tamabilita nell'aref o Jarunic _ =
Prot.n qu)l
e 3 017 Z_BTL
AD Ammie Dlagato 0
DG Direhare Genesals O
- DA Dietigre Amminisiaive o
DT Dietinve Tecnico D
UAP Anpali / Contrati Ia)
UCM Commescizle / Marleling . o
UCB  Conabilta Bilangig 0o
UES Eserclzio/ Sosia )
UIS  tfonhatica / Stalistika o
UME Manulenzione / Tecgica 0y
URU  Risorge Umane C
UAS Al Gen PR.RR. SINISTRI N. RIC, N
RAG  Uticid Ragianeria 0 D T et Aé‘f{@
570 Siall Doalitg Lesre 7 - :
_ ) al 0 ATA DJFhlﬂbTH.mmiLﬂikmﬁﬁ
TOTALE MERCE SPESE DI TRASPCRTO IFESE Ol IMDALLD SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
IMPCNIBILI - % . G?D. LV.A, @ '!ARTICOLO I.V.A‘;n. s IMPOSTA Legge 675/96
o g o o 7 | Vostri cati anagrafici vengano uliltzzati solo per|
1&579 - 7T 22 22 23887 adempiment of okblighi di legge e amministrativi,
' ‘ ' L= I
- ' P
TOTALE IMPONIBILI ART. 15 TOTALE IMPOST#, TOTALE DOCUMENTG EURD
1085.79 238.87 1324.66
ASPETTO ESTERIORE Dl BEN) LANNOTAZION! F VARIAZIONI
MN* COLL PEGO KG. DATA PARTENZE |ORA PARTENZA - FIRMs CONDUCENTE,

VETTORE

EFIRMA VETTORE




UFFICIO CONTRATT| £ ACQUNST)
R _verifica ccndlzanne Drdme E conirato
ﬁ’—_‘_—: T ' ' . .'Dﬁ’fﬂ Smﬂsm .Uagamemo = ~'
1o, Rep.n® . del . - L ‘ B PO SO .
E T : jPATAT ;FJRlviA .DEL'RESPDNSABILE
Conv. n° el ' - ] L
K - - IL'RESP, GNITAT.RPERSONALE _
ADaterm. AD, ° del . 3 . PEr guparvisions
1 - o ' {DATA JFIRMA-
iDelib, C.A 1 del ) ' . : 4
Data Spadenze pagamento \ 7 J;_
iDATA JLUADDETTO AL RISCONTROD o
) 1 : . UFFICIO.MABAZZIND
e " Verifica quantita, dociiment! & condizion! contrattuzl - -
- IL RESP. UNITA' CONTRATT] ' e ;
, pEr supervisione - 1 lcontr, Rep n Y il
DATA FIRMA - . 6
1 {Dells, CA. n, P del Oj
— — 1belb. C.A n, S - DU N
o UFFICIO RAGIONERIS )
veriica datl contabll Delb. CA n del
date scadenza pegamento Indicata In f=tura Data scadsnza pagamento n
.-i M ./\‘ -‘ ) b at LT »
dita soadenza dl Pagamento/érré)sunta' DATA FIRM, DE!,‘.RESPDNEABJLE o
DATA— >, TFIRVAICH/RESFONGAD
,20% WEr "2 8"‘5 IL-REEP. UNITa? TEGNICA -
| _ AN GEN 2015 .. per supsFviiihe
IL RESF. LNITA" ccr?{rr BlLITA E BILANGID DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
‘ . p;r\supaw lone :
|DATA FIR:
7 0h 015
: -.-UFFICID TECNIGO
oo , verffica perfetta esecuzione lavor
] P ‘
1L GAPO AREA INFORMATICA E STATJSTICA Data scadenza pagamenty
- verifica dati tecnig] Q& &
-| Data stadenza pagamento S 5‘2?%7._ j%/w’ Fi } REFPONSABILE -~ -
DATA FIRvA, 2 % B
g haad = WL RESPONBABILE [INITA' TECNIGA <=
per supe i n:me ‘
' DATA - FIRMA DEL RESFONGABILE
'i— . - -
UNITA' AA.GR. E PP.RR, NOTE: \Y \

verifite sonferimento nsarico

1

;:’:onfer]msnio g2l vverinnnn, . vaemmenns PTOE i e

=RR.

1L D&PD UNTA AL SE. ER y

At TR PTERGGL,




~AmAL
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N S.p.A,

Azionda por la Mobilité acll’Arco di Toronto

prot,17970 /UT Taranto, li 04.09.2014

Lavoro n° 18

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: BUS 564 - sostituzione contachilometri (AMAT) e pompa gasolio.
PROCEDURA 2/A. C.1.G. Z3D10A3050

In relazione al vs. preventivo n. 889/14 dell'importo di € 1.085,79 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 17621 del 28.08.2014) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 1.085,79 + IVA, finalizzato alt’ emissione della
fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di
emissione della fattura.

Nota: Il numero di C.I.G. in oqggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE JGENERALE
Ing. Giovanni Matichecchia

&

Socleld per Azloni con Socio vnico soggelta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C, Baltisti, 657 « 74121 Taranto «Tel. 099 73548] e Fax 099 7794247 e web: www.amal.fa.il e e-mail: amalt@amat.ta.ll elegal-mail: amal@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Parfila iva e N° iscrifione of Registro delle Imprese di Taranfo: 00145330733 - Caplfale soclale: € 2,340.443,00 interamenfe versafo,

1]
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| foghi di questo bolletario sone in carta chim g auwrw'z%cam. : _
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www.scattosrl.com

Mod. SC-4102

SCOTTO -

" MITTENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita IVA e Codlce Fiscale

7

ﬁ%f? THIRE JOLLY 5.0

B o AR Frliololle

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

(D.PR. 472 del 14-08-1996 - D.PR. 696 del 21-12-1996)

A5

W08/1aly

Téh 459 4%4; 03 % X 080 4744888
N SENTTE (TA) N. del
Partna T VT3S eeT a7 \ . .
amezzo: [ vettore [] mittente estinatario
DESTINATARIO: Ditta, D'ﬁendenza, Dorici_lig o%ﬁaﬂrﬁta VA e Codice Fiscale LUOGQ DI DESTINAZIONE {se & diverso dall'indirizzo del ce:s_sionarto) EVARIAZIONI )
b ¥
JUA € Yasvisr| 6 ot NTH
U009 7R PO
PARTITA IVA CODICE FISCALE
N | N N
CAUSALE DEL TRASFORTO E] in conto
MWA’ Vs. ord. del| ! I ' | 1 | [ asaldo

WANAC/A
QUANTITA !

oS 2 K 56

" DESCRIZIONE DE| BENI (natura e qualit3)

IMPORTO ™%

WALy SV 3¢>

ASPETTO ESTERIORE DEI BEWI | M. coLu -| PESO KG, PORTO
N e )y TOTALE
£ ORA DEL RITIRO

ii?

I/LH

Y P

Consegna o inizio trasportoa mezzo [ mitten'te/@inatario

VETTORI

Hema (‘\
FIRMA

ANNOTAZIONI - VARIAZIGN

FIRMA DEL DESTINATARID “ k

{*) Solo in case di vtilizze in sostituzione della certificazione fiscale,




ATTENZIONE:

1 fogli i questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre

involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlchlarazmm sottostanti-«a fogho
singolo» e non a ncalco : I P

ar ’

- : DICHIARAZIONI
al sensi dell’art. 39 della Legge 298/74, dell'art. 1 del D.M. 13/4/79, della Legge132/1987
e D.D. 22/02/06 del Ministerc delle Infrastrutture e dei Trasporti. | |

A) TRASPORTO DI COSE IN GONTO PROPRIO

PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SIUPEBIOF!E AKG 3500 ., f‘i_--‘

~ . 1

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio

n. —_— . —.,dichiara che le seguenti cose sono () :

[ di sua proprieta;

O da esso prodotte o vendute;
(1 prese in comodato,

O prese in locazione;

di deposito 0 ad un contrattd di mandato
ad acquistare o a vendere.

Firma leggibile del titolare
{o del suc legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE Il\i CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza allfautotrasporto di cose in conto proprio

, dichiara che le seguenti cose sono (*) :

O disua proprieta; O prese in comodato; 00 prese in locazions,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare l'ipotesi o le ipotesi che ricorrano.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel casoche il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nelia licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A)

. /

' ! s i

G tenute in deposno in relazione" al contrgttol i

R

O daesso elaborate irasformate riparate o snmlh .

!
i
i

t

e

'8



Azionda pot la Mohilitd noll'/Arca di Taranto

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUSN. AZ._56h  TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DA v LAY

LAVORO: ge«(. M(NJJV_QQ,U_MS\\M (&HA&( 2 \@% %gw@b
AN 90D gota O‘Qéj%ﬁé

Nota Uff, Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord.lavori  Nf2976 _ datad4-22-t4_ ; N. data
Ord.ricambi N. data N. data
DDT andata N, @@3 dcu’roz ?e? N, data
DDT ritorno N. Zfé\ do’ro o /; ;N data
DDT rest. Ric.  N. data ;N data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,
di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

408'&*?’3 olfre IVA € 2’?(?(’”;— Tot. € 4)) 24 o//é

sono state’ eseg/fte in conformita ai péfﬂ contrattuali.

Taranto i

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA’
DI SEGUIRE I LAVORL ...viviiiniiiiiniiiiiniinns

S — — —

Societa per Azloni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battish, 657 « 74121 Taranlo sTel. 099 73561 « Fax 099 7794247 a web: www.amatic.il «e-mail: amai@pec.omat.ta,it
Codice Fiscaie, Partita iva e N° iscrizione af Regisiro delle imprese di Taranfo: 00144330733 - Capifaie soclale: € 5.497.272,00 interamente versato,

()



RIF. VS DDT N.597 - NS DDT N.197
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. i, SPETT.LE
*. ;?'I . “ﬁ]&%
(YFFICINE JOLLY..| | ~
3 ) srl
S VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV. TA TARANTO
R.E.A.: 166416/TA

COD, CLIENTE NUM.PAG, CODICE FISCALE / PARTITA LV.A, N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO TIPQ DOCUMENTO

AMAT 1 00146330733 501 08-09-2014 FATTURA
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO

LAVORAZIONI

'CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO

R.D. 60 GG F.M.

DESCRIZIQNE UM. QTA PREZZO 5C% IMPQRTQ IVA

VS DARE PER MANUTENZIONE

IMPIANTO DI ARIA CONDIZIONATA SU VS

BUS AZ. N.508 - CIG:ZA210A3CD4

RIF. VS ORD. PROT. N.17972/UT

DEL 04/09/2014 NR 1.00 3590.25 3600.25 22

0301

'area di Taranlo

ap

r8

d
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b
b
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u
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5
AT
U
S
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310

LM Commertiale / }arkeﬁng

2014
Ammsg Delegat
Dirstipsz Generale
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Dirziore Tecni
Rgwanm It Contralli

Conabiita Bllanpio
Esercizio f Sost
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Manutenzione |
Risorse Umane

istica
acnica

milan GER PR E SINSTRID

Utfitio Ragioreri
Staff Qualila

0oooogoooog

oo

“N. RIC.[

DATA DIl REGISTR)

TOTALE MERCE

SPESE DI TRASPORTO

SPESE D) IMBALLO

SPESE Dl INCASSO

SPESE VARIE

|MPONIBILI

3590.25

COb. LVA,

22

ARTICOLO VA,

IMPOSTA

22

789.85

Legge 675/96

| Vostri dati anagrafici vengeno utitizzati solo per
adempimenti di abblighi di legge e amministrativi,

TOTALE IMPONIBILI

3590.25

ART. 15

TOTALE IMPOSTA

789.85

TOTALE DOCUMENTO IN EUROC

4380.10

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI

ANNOTAZIONI } VARIAZICNI

N* COLLY

PESC KG.

DATA PARTENZA

ORA PARTENZA

FIRMA CONDUCENTE

VETTORE

FIRMA VETTORE
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00146330733 501 08-09-2014
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IBANCA DAPPDGGIO

Q.TA!
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{Contr, Rep. r® - del L o st :
; - i DATA 7 ;FIRMA DELRESFONSABILE
3Cony, n° da! ' . -:, L
K - . . IL'RESP, UNITA" PERSONALE
] . -! ! o
~Determ, AD, n° del . ' 1 B Bipervislone
] ’ o o k DATA ;HRMA« Ly
{Detib, c.A 1 del : . .
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{PATA {-APPETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MABAZZIND
e e L verifloa quanﬁtfa4 doryiment] & condizion! contrathuall -
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|DATA FIRMA - ; 6,
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-
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t

|Pata Ecadenza pagamento

dete scadenza di PEDEMETiD pra7rﬁ : {DATA FIRMA DELERE_S,PDN_EAEILE
DA mh JFIRMAD ?’ NSABILE l1-RESP, UNITA TECNICA -
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o . .. PEreupervis jﬁ\ T
DATA Fl : I !
o> | [fonedsl)

* " —-‘

L CAPD AREA INFORMATICA E STATJSTICA

- verffica datl tecnio]

.| D&ta scadenza pagamentg

~-UFFICID TEGNICO
verifica perfetta Esecuzlune lavor

Datz scadenza Pﬂﬁﬂmenm[ l 0 / ¢Q5/ 4/4

DA?ZB f{//’tr

DATA. FIRNA

L )l\ werEE-
, DATA -
UNITE 8.5, E PP.ER, NOTE:

'-:';anarimszn"uo B8 i T

verifice conferimento incarico

L SEPD UNITE ALBE.
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Azienda por la Mobilitd nolf’Arca di Tarente

A4

prot. 17972 /UT Taranto, 1i 04.09.2014

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)

Fax n. 099 4744888

OGGETTO: BUS 508 - manutenzione impianto di aria condizionata.
(Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento per gli appalti e
forniture"). C.I1.G.ZA210A3CD4

In relazione al vs. prevenpivo, n. 561/14 dell'importo complessivo di €
3.590,25 + IVA (assunto al protocollo aziendale n® 12426 del 06.06.2014,
riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la
pratica, si emette ordine per un importo complessivo di € 3.590,25 + IVA,
finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di
emissione della fattura.

Nota: Il numero di C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura,

regorio Paurini

IL DIRETTORE ERALE
Ing. Giovanni M3iitthecchia

Socield per Azionl con Socio unico soggetia a direzlone e coordinamento da parle del Comune di Taranto
Via C, Paftish, 857 ¢ 74121 Taranto «Tel. 099 73541 «Fax 099 7794247 eweb: www.amal.la.il ¢e-mail: amol@amaol.ta.it ¢fegal-mall: amat8pec,amal ta.it
Codlce Fiscale, Partita iva e N® iscrizione ol Reglstra defle Imprese di Taranlo: 00148330733 - Capltale sociale: € 2.340.463,00 Interamente varsalo.
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www.scattosrl.com

Mod SC-4102

—
Teand tn alfice

SCATTO

MITTENTE: Ditta, Dipendenza, Domicllic o Residenza, Partita VA e Codice Fiscale

a !

[JFFICINE JOLLY s.:.
Contrada Faliciolla
Tel 099 4744745 Fax 099 4744388
74010 STATTE (TA
Partita IVA. 027368087237

DOCUMENTO DI TRASPORTO (p.d.t.)

(D.P.R. 472 del 14-08-1996 - D.PR. 636 del 21-12-1996)

v AST 26‘06 /20161

amezzo: [.] vettore [7] mittente @estmatano

LUQBO BI DESTINAZIONE {se & diverso dall'indirizzo def cessionario) £ VARTAZION

DESTINATARIO: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita VA e Codice Fiscale
AT Y
Via C. RIS ST

Y4100 Whisaiis

RIS
3

PARTITA IVA CODICE FISCALE
T T O T N O I O O B B O RO ~
CAUSALE DEL TRASPORTO Ij in conto
PD%UM | 1 (] asaldo
QUANTITA ' A DESCRIZIONE DET BEN {natura & qualita)
O \ 74u ToROS He(s aS<s .
@/ VS WS o ? b‘?‘f}.&@{%&plc(
!
——____-_----- E
\
ed
// /
i
/ |
/ i
/ %
ASPETTO ESTERIORE DE! BENI N. COLLI PESQ KG. PORTO
ﬁ VisTd — | JOTALE €
DATA E ORA DEL RITIRO,. -

Consegna o inizio trasportoa mezzo [ ] mittente ;@iestinatario

FIRM;DEL CONZ:N ?

Zéiog m; IA

FIRMA

VETTORI

FIRMA

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI

CE@%;EL %ATAREO

(*) Soie In caso of utitizzo in sostituzione della certificazione fiscale,



. - ﬁ”%”‘i:
e YHATY FUOITTLIT
. sheialip? abenol e
. . vee EREMATE OO0 i - ETARTS QR0 et
Vrren.o . T AT) HTTATE 0TGRS

J . ' T SEYC0EAE VSO AVERNDRY

ATTENZIONE: '
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre

involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni sottostanti «a foglio
singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI '
ai sensi dell’'art. 39 della Legge 298/74, delPart. 1 del D.M. 13/4/79, della LeggeTSQﬁ 987
e D.D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e dei Traspom

A) THASPOHTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PERWN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE AKG 3.500

I sottoscritto, tltolare d| IICSHZ& all' autotraspono di cose in conto proprio

i

n. - ;

' dichlara che le seguentl cose sono *:

L di sua proprieta;

. [J-da essoprodotte o vendute; 0 tenute indeposito in relazione al contratto
[ prese in comedato; :

di deposito o ad un contratto di mandato
O prese in locazione; ad acquistare o a vendere.

O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

™

VIIB)‘TRASVPOHTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO )
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

i sottoscritt, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio
n.

, dichiara che le seguenti cose sono (*) :
O prese in comodato;
e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

O di sua proprieta; [ prese in locazione,

Firma leggibile del titolare
* {o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare l'ipotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di-cui alla lettera A)

l
;
w

{



Aziendo por lo Mobilitd nell’Area di Toranto

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N, AZ._5O8  TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: _ 0 LLY

LAVORO: MBMQ{M MJLQJ&W—"Q\-_L
FATT. N. S—b¢ data Od:/o,f/%

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data : N. data
Ord. lavori N £ data®s-07-74 N. data
Ord. ricambi  N. data R data

DDT andata N. 5;52 dofo/lc 0 / L N. data
DDT ritorno N, Z-f ?- data g {%(‘féN data

DDT rest. Ric. N. data i N, data

E' stato verificato che le lavorazioni e /o forniture, commissionate alla ditta sopra riporfata,
di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ ZWO zg-o!fre!\//-\é' PM&M Tot. € 4}M¢'0

sono sfate es(e?uxfe in conformité ai pofn contrattuali.

Taranto ”,LS Dﬁ ’ﬁ 9\

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DISEGUIRE I LAVORL .cvviviiiiniiiiiniinn,

Socleld per Axloni con Soclo vnico soggefla a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranfo
Via C. Baitistl, 57 « 74121 Taranfo eTel. 099 73581 «Fax 099 7734247 eweb: www.omat fall »e-mail: amat@pec.amat.fo.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° Iscrizione af Reglsiro delle Imprese di Taranto; 00144330733 - Copitale soclale: € 5.497.272,00 interamente versalo,
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JFFICINE JOLLY., | ~wsea
: (R srl
S : VIA C.BATTIST!, 657
74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 L.V, TA TARANTO
R.E.A: 166416/TA
COD. CLIENTE NUM.PAG, CODICE FISCALE / PARTITA I.V.A. N. DOCUMENTS DATA DOCUMENTO TIPO DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 502 08-08-2014 FATTURA’
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO
LAVORAZIONI
CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM, Q.TA PREZZO 8C% IMPORTO VA
VS DARE PER RIPRISTINO
FUNZIONALITA' MOTORE CON
SOSTITUZIONE DEGLI INIETTORI,
PORTAINIETTORI E TURBINA SU VS
BUS AZ. N.521 - CIG:Z7E10A3CEE
RIF. VS ORD. PROT. N.17973/UT
DEL 04/09/2014 NR 1.00 4182.46 4182.46 22
RIF. VS DDT N.170 - NS DDT N.118
hzienda per 13 mobilith nell'area o Tafanto
Prot.n. /\q\{SO
. V30T 20
AD o
DG [m:
DA ]
BT Dirgiore Tetnico O
JAR  Appalii / Conirath O
UCH Commerciaie! Markelingl [
UCB  Conjabitita Biancio ]
UES Esetcizio/Sosla )
(HR (] o, y A':f )
UMT  Marui 0 ‘ |
U e o N Ric. | [N VA el
UAS ~lahoen PRAR.SINISTRID i P
RAE Um.“" oeis | o DATA DI RtGlSTH.2 BB F 20t
STQ Staf| Qualita o
jm]
4
TOTALE MERCE SPESE Ol TRASPORTO SPESE DI IMBALLO SPESE D) INCASSO SPESE VARIE
|MPENIBILI CoD. LVA, [ARTICOLO IV.A. IMPOSTA, Legge 675/86
| Vostri dati anagrafici vengeno utilizzati salo per|
4182.46 22 22 920.14 adempimenti di cbblighi di legge e amminisirativi.
TOTALE IMPONIBILI ART, 15 TOTALE IMPCOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURO
4182.48 920.14 5102.60
IASPETTO ESTERIORE DEl BENI ANNOTAZIONI / VARIAZION:
N* COLLI PESO KG. DATA PARTENZA QORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE
VETTORE FIRMA VETTORE
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VIAC. BATTISTI 857
74121 TARANTO

ek - 50 L )
« |COD. CLIENTE.” ‘NUM‘F'AG

cop.;;E FISCALE ! PARTITA VA

TS'.ede'lcga'ie; Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
* Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)
Tk 099 4744745 - Fax; 099.474,48.88 - mail. officingjolly@gmail.com
| F .’P Iva 02736800737 Capltale Soc1ale € ioo. 000 001, V
- . REA:I66416/TA,

DESTINAZIONE

.. VIAC. BATTISTI 857
- TATARANTO" .

TA

N. DOCUMENTO
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TIPS DOCUMENTO

|

: AMAT ‘ 4 MDQ1463307'3._?3_ 502 08 09-2014 FATTURA
) spsmzme P T A ; [FORTC e cAUSALE DEL TRASPOFLTD .;'7 A
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RD SOGGFM _ A s
DESCRIZIONE U ToaTa 7| o PREZZOC IMPORTO © A - )
) VS DAREVPER 'RIPRISTINO - G s T T AR e e s T ] el
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SOSTITUZIONE DEGLI INIETTORI,
PORTAINIETTOR] E TURBINA SU VS
BUSAZ. N:521 - CIG.Z7E10A3CEE
RIF. VS'ORD..PROT. N. 17973/UT .
DEL 04/09/2014 . NR 1.00 4182.46" 418246 22y
RIF. VS DDT N ‘170 NS DDT N.118
Azienda per I3 mobilid nellla}m @ Tafanto
Prot. n, /\q\{ SO
. V30200
Asmri re Delegalo O
Diretinre Genzrale In
Dirctiore Ammirisiiative | O
Dirgiore Tegnico ]
P fopal: / Conlrath o
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S.pA.
Azionda por lo Mobilitd nell’Arca di Toranto

prot. 17973 /UT Taranto, li 04.09.2014

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: BUS 521 - ripristino funzionalita’ motore con sostituzione degli
iniettori, portainiettori e turbina. (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2
del "Regolamento per gli appalti e forniture"). C.1.G.Z7E10A3CEE

In relazione al vs. preventivo n. 186/14 dell'importo complessivo di €
4.342,46 + IVA (assunto al protocollo aziendale n® 5477 del 28.02.2014,
riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, tenuto conto della
valutazione delle ore di lavoro occorse (48h anziché 56h preventivate) ed al
fine di regolarizzare la pratica, si emette ordine per un importo complessivo di
€ 4.182,46 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di
emissione della fattura.

Nota: Il numero di C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

Gregorio Paurini

IL DIRETTORE ‘{UERALE
Ing. Giovanni Magjchecchia

Socletd per Azlonl con Socio unico soggetfa a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Batist, 57 ¢ 74121 Taranto eTel. 099 73561 » Fax 099 7794247 « web: www.amal.taft »e-mail: amai@amalta.it «legal-mail: umat@pec.ameat.ta.lf
Codlce Flscale, Partita lva e N° Iscrizione of Regisiro delle Imprese ol Tarante: 00146330733 - Capitale soclale: € 2.340.463,00 interomente versato.
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ATTENZIONE;

| fogli di questo bollettario sono in carta chlmlca autorlcalcante
Per non pradurre involontarie trascrizioni, si prega- dl compllafe Ie dlchlarazmm
sottostanti «a foglio singclor e non a ricalco. S

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO Di COSE N CONTO PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose In conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sono (*): .

0¥ di sua proprieta; [ da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
O prese in comodato; ad un ¢ontratto di mandato ad acquistare o a vendere.

O prese in locazione;

Firma leggibile del titclare
(o de! suo legale rappresentante)

B) TRASPORTQ CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titofare di licenza all'sutotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichiara cne 2 seguenti cose sono (*):

[ di sua proprietd; Qprese in comodato; £ prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguent esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o dei suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare l'ipates: © le ipotest che neorrano,
NB. - La dichiarazione B} va (atta anche nel caso che il 1raspono, oiire che essere occasionale, comprende case che nientrano ira guelle previste nella
Ecenza e va quingi aggunta a quella di cui alia lettera A).
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RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/Q FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUSN. AZ. 524  TARGATO

Ovvero
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di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:
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Allegato 3

Societd per Azloni con Socio unico soggetita a direzione e coordinamenio da parte del Comune df Yaranto
Via C. BattisH, 657 » 74121 Taranfo «Tel. 099 73561 « Fax 09% 7794247 «web; www,amat.fo,jl «e-mall: gmoi@pec.amal.ta.if
Codlice Fiscale, Parlita Iva e N° scrftione ol Reglstro delle Imprese di Taranto: 00144330733 - Capitale soclale: € 5.497.272,00 Interamenfe versato,



SPETTLE
o _“&*‘g ;
JFFICINE JOLLY.,  ~ ™
x srl
’ VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: (99.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 L.V. TA TARANTO
R.E.A.: 166416/TA
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«_’ " Azienda por la Mobilitd nall’Arca di Taronto

prot. 18268 /UT Taranto, i 10.09.2014

Lavoro n® 55

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: BUS 511 - sostituzione cavo motorino avviamento e fissaggio
compressore clima. PROCEDURA 2/A. C.1.G. Z1810B1884

In relazione al vs. preventivo n. 913/14 dell'importo di € 320,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 18046 del 05.09.2014) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 320,00 + IVA, finalizzato all’ emissione della
fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 9. 7d dlla data di

emissione della fattura.

Nota: Il numero di C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE IGENERALE
Ing. Giovanni ichecchia

Socletd per Azlonl con Soclo unico soggetta a direzione e coordinamento da parte def Comune df Taranto
via C. Balflsti, 657 « 74121 Taranto =Tel, 099 73561 #Fax 09% 7794247 eweb: www.amgaltall «e-mall: amai@amat.ta.it »legal-maii: gmaf@pec.amahla.it
Codice Flscale, Partita lva e N° iscrizione al Reglstro delle imprese di Taranto: 00144330733 - Capliale soclale: € 2.340.463,00 Interamente versate.
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i k’ \ Azienda por le Mobilita ncll'Areo di Toronto

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE '
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUSN.AZ & 1| TARGATO

Ovvero
ALTRO:

oA \oLLY | L .
LAVORO: _\OH.
©Cae e Msrs ol MR
FATT. N.\l 509 aata L *O?-4£,

Nota Uff. Acquisti N. data
Delibera N, data
letf.lncarico N.__ data__ : N. data

Ord.lavori  NfRZEE  datafe- Qf,4’4 data

O], ricombi N, datg dcn‘c 7
geﬁfw,ko Af EZK (’/b AHH L Q/ﬂf//éé
andata N. dat
DDT ritorno N. data ;N data
DDT rest. Ric. N. data ;N do’ro

E' stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,
di cui alia fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

Y2 oHrel\/A€1200 ¢ Tot. € g?QCQ

sono state eseguite in conformita ai poh‘f contrattuai.

Taranto li 2 2/4’0 rgh

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA" ... fein
DI SEGUIRE | LAVORL ....oiiiiiiiiiiiiiiiinns

Societd per Azion! con Soclo unico soggetta a direzione e coordinamento da parte def Cornune di Taranto
Via C. Baltlsti, 657 « 74121 Taranto e Tel, 099 73561 «Fax 099 7794247 eweb: www.omallalt «e-mail: gmot8pec.amoat.ta.if
Codice Fiscale, Partifet Ivar e N° iscrizione al Regisiro delfe Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale soclale: € 5.497.272,00 interamente versato.



L —th SPETT.LE
7N
WJEFICINE JOLLY.., | "™
\ ;/ " srl
N e, VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/T - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI, 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 L.V, TA TARANTO
RE.A.: 166416/TA
COD. CLIENTE NUM.PAG. CODICE FISCALE / PARTITA LV.A. N. DOCUM-E-NTO DATA DOCUMENTO TIPO DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 510 12-09-2014 FATTURA
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE DEL TRASPQRTO
LAVORAZIONI
CONDIZION DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE u.m. QTA PREZZO 5C% IMPORTO IVA
VS DARE PER SOSTITUZIONE
COMPRESSORE (FORNITO AMAT)
SUVS BUS AZ. N.473
PROCEDURA N.2/A
ClG:23110B1864
RIF. VS ORD. PROT. N.18267/UT
DEL 10/09/2014
LAVORO N.54 DEL 10/09/2014 1.00 160.00 160.00 22
N.B. LAVORO ESEGUITO C/O AMAT Azignda per 1a mobiits nell'ared i Taranio
Prol. n, .'A(‘t\% ug
AD  Aminé Delegale )
DG Dieftor Generale m]
DA DlrenoraAmminislraﬁ'e o
DT Dietorp Tecnico 0
UAP Appalli)f Contralti o
UCM Commgrciale! Markeling
UCB  Contablits Bilancio o
UES  Esercizio/ Sosta )
UIS  Informalical Statistied
UMT  Manutehaione f Tecni (]
URU Risorse|Umane I o N. RIC.__...||IN. VA
UG Alfan GER PRRR. SINISTRI .
RAG Uldofagorera | o DATA DI REGISTR. 9,
STQ  Staff Ogalts 0 T
~
TOTALE MERCE SPESE Ol TRASPORTO SPESE DI IMBALLQ SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
IMPONIBILI COD. LV.A. ARTICOLO | V.A, IMPOSTA Legge 675/96
| Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per|
160.00 22 22 35.20 adempimenti di obblighi di legge e amministrativi.
TOTALE IMPONIBILL ART. 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN ELRO
160.00 35.20 195.20
ASPETTO ESTERICRE DEI BENI ANNOTAZION! / VARIAZICNI
N°* CCLLI PESO KG, DATA PARTENZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE
FIRMA VETTORE

[VETTORE




o PPETTLE,

e iGE FISGALE T BARTITA LV A,

Sedc lega]c v;aG Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
R _ Sede operativa: C.da Feliciolia - 74010 Statte (TA)
ATHS - Tag: 099.474,48.88 - mail. ofﬂcmajolly@gmall com

00737 - Capilalé Socidle €-T00,000,00 1% e
T REA:T66416/TA -

DESTINAZIONE

CAMAT'S, P'A'

Yogw

VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO

.. VIA C.BATTISTI, 657
TA TARANTO -

NUM.FAG.

| 00146330733

TN, DOCUMENTO

DATA DOCUMENTO

510

. 12-09-2014

.
- [

TA -

TrPO DOCUMENTG

- FATTURA...

FGRTO

CAUSALE DEL

‘RD. GOGG'M:

CONDIZION! DIaPAGAMENTU N

BANCA [ APPOGGID

-, DESCRIZIONE

um., aTa -,

PREZZO -

e ,DARE PER: R SOSTITUZIONE.

~ COMPRESSORE (FORNITO AMAT)
' SU.VS.BUS AZ. N:473
PROCEDURAN.2/A
ClG:Z3110B1864
1 RIF. VS ORD: PROT. N.18267/UT
DEL 10/09/2014 .
LAVORO N.54 DEL 10/09/2014
N.B. LAVORO ESEGUITO C/O AMAT

R 1.00

Azienda per la mobilia Her: a:e diTarunlo

'_f'_Pféﬁr“—,Aq‘T( ug T

e D30T 200

160.00

160.00| 22

]

AD  Amm.re Delagalo ]
0G D'grenop Generale )
DA Digeit Amminiskality o
DT Direliore Teckico D
UAP Appali|f Contrats 0
UCM Commarciale/ Markeling
UCH Contabjité Blancio ]
UES Esercizio! Sosla )
UIS  Informalica /Stalistid. )
UMT Manuteizione/ Tecnie 1) )
URY  RisorseiUmane I N, RiC. ... i N, 'VAJ&@K
UAG  Allaw Gon FRRR, SIMISTRI o7 | T
RAG  Uliicio Ragisners 0 DATA DI ReGISTR. 21 4717
STO Stalf Oualits o
~
TGTALE WERCE SPESE DI TRASFORTO SPESE DI IMBALLO SPESE DI INGASSO EPESE VARIE
IMPCNIBILL con, VA, ARTICOLO LV.A. IMPOSTA Legge 675/36 -3
(=3
! Vostri dati anagrafici ve%no ulllizzati solo per]|
160.00 2 22 35.20 adempimenti di obblighi di legge & amminisirativi.
TOTAEIRFONIBIL ART. 16 TOTALE IMPOBTA TOTALE DOCUMENTO IN EURD
160.00 35.20 185.20
ASPETTO ESTERIGRE DE BEN] ANNCTAZIONI # VARIAZION!
— [pEso = BATE PARTEIER jORA BARTENZ A FIRMA CONDUCENTE

| !
I
' !
!
.

VETTORE

VFIRWE VETTORE
|




Tomrenmeanto del ..

UEFICID CONTRATT) £ ACQUISTY
i Vgnﬁ._—,a L‘»Dndleona, grd:ne E Confratto it
- m;'_:—.:'——-:: S N . Foe scaﬂnu Paga Emn : Rl "
[ CDntl'. R—EP- i . oel - i "\ ". : e .
E e ’ PATA T FIRWA -DEL RESPONSABILE
9Conv. 1” tel - : L
3 o , ILRESP, 1INITA" FERSONALE _
ADeterm, AD, ° e p . -PEr gipervisione
{Dalib, C.A 1t te| . : o
Data scadenza pagamsanio 7 3
) JUADDETTO ALRISGONTRO —————
DATA .L UFFICID.MAGAZZIND -
oo e verifica quantits, doeyiment] e condizion! contrattual] -
. JL RESP. UNITA' GCONTRATT] e F
_ per supervisione - Contr, Rap n Ny del
1DATA FIRMA -
Dello, CA. n, 6 ? sef) ?D
_ {Dalib. C.A . dal. .
- ~“UFFICIO RAGIONERIA '
verifica dati contabill Dellb. G.A. 1 _ de
data scadenze pagamento dicats in fattura Dets scadeniza pagaments .
deta ssadenza di pagélmentn_ presunta- IDATA FIRMA DEL, R.ESPDNSABILE - ;,-.‘:
o . ' 1 ‘ oy ey A l_.»-.--:.'c.u
DATA 151
71 b 1778 EﬁLfHEIBPDNS ILRESP. umm TEGNICA -
‘ ! ¥4 RV per supervismne
IL RESP. LINITA' C:DNTABILITA‘ E BIL foio DATA FIRMA DEL RESPONEABILE
. ‘ . .. persupervisione S
[DATA FIRM -
o Ob A0t (g
N : ~-UFFICID TEGNIGD
' . , verffica perfetts essciione lavor
1L CAPD AREA INFORMATICA E STAT]STICA Data scadenza pagame ? g % 4
- verifica dati tebnic] o
Data Ea v
- scadenza pagamentn —f_ﬁF DATA ONG AB]LE
_ brps| W
DATA FIR
oot J MA e IL RESPONSABILEJUNITATTECNICS =
_ per supefiilions
g DATA ﬁmg DEL WDNSABILE
— __ L
UNITA' 48,65, E PP.RR, NOTE: V \ .

veriice conferimamo mearico

1L

CaPD Um TA BAT

F=IRRAL,




i N 4 > K
. N . " $.p.A.
Aziondo per lo Mobilité noll’Areo di Toranto

prot, 18267 /UT Taranto, li 10.09.2014

Lavoro n® 54

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: BUS 473 - sostituzione compressore (fornito AMAT). PROCEDURA
2/A. C.I1.G. 2311081864

In relazione al vs. preventivo n. 911/1i4 dell'importo di € 160,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 17854 del 03.09.2014) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 160,00 + IVA, finalizzato all’ emissione della
fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d.alla: data di
emissione della fattura.

Nota: Il numero di C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE(GENERALE
Ing. Giovanni ichecchia

Socletd per AZionl con Seclo vnico soggeita a direzione e coordinamento da parie del Comune di Taranto
via C. Battistl, §57 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 «Fax 099 7794247 eweb: www.amal.la.il ee-moll: amat@amat.ialf elegal-mall: amat@pec.amot.ta.if
Codice Fiscale, Partifa Iva e N Iserilone al Reglsho delle Imprese df Tarante:r 00146330733 - Capilele sociale; € 2.340.443.00 interamente versaio.



<AmAL 7"F

\ A Azionda per lo Mobilité noll'Area di Toranto

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVYORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITIE
ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. AT TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: _,\o LAY
LAVORO: Qo (ZPM\\{\AJV\/\N/ ( l\,s«,m?ﬁ, Mﬁ:r\/ .

FATI.N, _240  datq 074,

Nota Uff. Acquisti N. data
Delibera N. data
Lett. Incarico N. data__ : N. daila

Ord. lavori ,(2’52@!_ datafR=LF3/ 4 N. data
Ord. r Pf@ (/0 /‘/f/ﬂ }?*,(/? 0%@f/¢/

DDT ritorno N. daia . N, data

DDT andata N

DDT rest. Ric. N. data ; N, data

E' stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,
di cui alla fattura evidenziata, per un imporfo complessivo di:

€ /6099 oltre VA € _ 35,20 Tot. € ///ﬁ?zo

sono state eseguite in conformita ai pofn contrattuali.

Taranfto li 22 /ﬁo' /¢ 4

IL TECNICO INCARICATO IL. CAPO UNITA'
DI SEGUIRE | LAVORI....ccvieiiiiiiiininniiniinn,

Socletd per Azlon] con Soclo unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranie
Via C. Batlisti, 657 « 74121 Taranfo eTel. G99 73551 «Fax 099 7794247 sweb: www.amatiaft «e-mail; amot@pec.amat.la.it
Codice Flscale, Partita Iva e N° iscrizione al Reglstro delie Imprese di Taranto: 00144330733 - Capilale soclale: € 5.497.272,00 interamenle versato,



