ESERCIZIO 20 <

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amniinistrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbzme} Fax 0997794247

+ Codice fiscale, Partita IVA ¢ n ® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00 146330733
(Zaplta Saciale soltoscritto; € 5.497.272,00 - Capitale.Sociale versato: € 8.381.881,75

2, e
L : ORDm_A_Tn_/o DI gg_c_fwyj_:NTo B
orsTioNe | ESpROZI0 [ NORDINATIVO | DATA | CODCASSA | CODCASSA | [ IMPORTO ORDINATIVO
{ -0 1412 03/11/2015 | o } € 14.367,35
IL CASSIERE ANDRIULO MECCANICA S.R.L.
PAGHERA' ) T -
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO VIA SAN CESARIA 9

" AFAVOREDI:

'

72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)
" Partita IVA: 01652970748

CC 03.18;21.257

DICONSI EURO:  quattordicimilatrecentosessantasette,35

PAGAMENTC: RIMESSA DiRETTA 90 GIORNI
UNICREDITXXXXXXXXXX IBAN: IT4430200879191000010776977
‘ CAUSALE DEL PAGAMENTOMT B
MANUT.BUS
PAGAMENTO FATTURE N. o o

07 CIG Z0A12A7D91, 08 CIG ZDDI12A7DY2, 09 CIG ZAF12A46A1, 10
CIG Z5212A4675, 36 CIG ZF412B7FC0, 505 CIG Z7B114C178, 506

CIG Z58113EA23, 542 CIG ZD611D8D9F, 560 CIG ZA9122338C, 575

IMPORTO LORDO
CIG ZB2124A1A1 . oL & 1436735
TOTALE RITENUTE _ € 0,00.
O . IMPORTO € 1436735
S e A & Py ¥,
H ir A = TR TRE™Y 3] i’
- 052010
EENCAVONTE JE FASCHIDI SENAS p.A
' Filia!a_di Taranto
7 CASSA CASSA
et SN eeen e oo
, ! IMPORTO LORDO € 14.367,35
RISULTANZE — } : - - -
'DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
T S A
. . - € 0,00 |
— YT '_P_I_QA(_)_E;_ORDINATM EMESSI ’ |
63/09 DISPONIBILITA' € 0,00
IL DIR. RE




|

. S, - T g
BANCA MONTE DEI .PASCHI D1 SIENA SPA
o FILTALE 9601 TARANTO

IBAN BENEFICIARIO: IT44S0200879191000010776977
NR.SCT: 118435880 CRO: AlQOI069626

DATA ORDINE: 06.11.2015
TRANSACTION ID: Al10090696260103048158011L38001T

2EETLS

rdais - 60/20

ORDINANTE: °~ AZIENDA PER L& MOBILITA® NELL’AREA DI Ta
VIA CESARE BATTISTI 657 ‘
TARANTO

BANCA DEST: UNICREDIT BANCA SPA DIREZ
FRANCAVILLA FONTANA BR

FRANCAVILLA FONTANA
BENEFICIARIO: ANDRIULO MECCANICA SRL

DT REG : 10.11.2015

IMPORTO: . 14.367,35
NOTE: FATT 7 CIG ZOA12A7D91 FATT &8 CIG ZD
MANDATO NUM. 1412

GRUPPFOQ BANCARiO MONTE PASCHI SIENA - BANCA

1030.6 =-GRUPPO 103

F}
|
|
|
|




AMRa VLo MTemet @
Equitalia Servizi Spa
[ 4 a
é Equitalia
Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univaco Richiesta: 201500001538448 Codice Fiscale: 01652570748
Identificativo Pagamento: DA 1412 A 1415 Data Inserimento; 03/11/2015 - 13:35
Importo: 45185,08 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0072

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

Equitalla Servizl S.p.A., gld CNC, costltulto con D.P.R. 2 agesto 1952, n. 1141 e successivamente adegusato con D.P.R. 28 ?ennalo 1988, n. 44, & la socletd del Gruppo Equitalla In
possesso - per quanto disposto dagll artt. 12 e 24 del decreto del D.P.R. 29 settembre 1973, n. 602, dall'art. 36 del D.Lgs. 13 aprile 1939, n. 112, dal D.M. 3 settembre 1999, n. 321, e dall'art.
2, comma 1, del Decrato 22 oitobre 1989 da! Direttore Generale del Dipartimente delle Entrate dol Ministero delle Flnanze - dal dati occorrent allo svolgimento della attivith di verifica
praviste dalle citate circolari.
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e . ' .- AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede leg'tlucdammlmstratwa 74100- TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 lince urbane) - Fax 0997794247

--Codice fiscale, Partita IVA en® di iserizienc af Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: €:5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381. 881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

" GESTIONE . r ESERCIZIO N1 ORDINA_TIVO DATA ' CODC;\SSA ] COD CASSA i MI_]!IPORTO ORDINATIVO
0 | 1412 03/11/2015 - € 1436735

L i s [P " ) L “." T r: T - - :

IL CASSIERE e ANDRIULO MECCANICA S.R.L.

PAGHERA'

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO D1 PAGAMENTO VIA SAN CESARIA 9 '

" AFAVORE DIt
‘ 72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)
Partita IVA: 01652970748
CC 03.18;21.257
. | DICONSI EURO: quattordicimilatrecentosessantasette,35
PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 90 GIORNI N ‘
UNICREDITXXXXXXXXXX ) " [BAN: IT4480200879191000010776977

- |07 C1G Z0A12A7D91, 08 CIG ZDD12A7D92 09 CIG Z4F12A46A1 10

CAUSALE DEL PAGAMENTO

MANUT.BUS

PAGAMENTO FATTUREN.-

CIG Z5212A4675, 36 CIG ZF412B7FCO, 505 CIG Z7B114C178, 506

CIG Z58113EA23, 542 CIG ZD61 1D8D9F 560 CIG ZA9122338C, 575 IMPORTO LORDO

) 1
|16 ZB2124A1AL . e i ©£ .1_4_§.633’.5-m
' "TOTALE RITENUTE e 0,00
T i
IMPORTO '€ 14.367,35
CASSA CASSA
: IMPORTO Lorno - - 1€ 14.367,35 |
. RISULTANZE oot e T : P - -
DELLA GESTIONE DI CASSA | ' PREVISIONE € . 0,00
- . O - X' R
— STRBIDELBERA —|PROG. f)lrx?njATm EMESSI -
L63/09 S - pisponmBILITA . | € . 0,00




17 Hov, 2514

72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)
Sede Legale: Via 5. Casdrea, 9

Stabilimento: Vialé delPindustria Z, I, : . AND . QUALITA
- CERTFICATO
Tet, uft: 0B31,819836 - Fax 0831.813578 - meocanica Sl :

UNLENLBO.9002
P. VA 016520 707 48 - RIPARAZIONI MECCANICA/CARROZZERIA VISION 2000
AUTOVETTURE - VEICOLI INDUSTRIALI - AUTOBUS
E-mail: andriule meccanica@iibéroit N MACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRO TUBI ALTA P,
FATTURA DEL Spett.
506 12.11.2014 AMAT SPA
VIA CESARE BATTISTI 657

, 74100 TARANTO

TIPO TARGA P.I. 00146330733
Autobus Urbano CA 338 RJ '
Soc. 500

QUANTITA: "7 7 DESCRIZIONE C IMPORTO

per sostituzione ,
6|guarnizioni colléttore scarico 61319208 27,42
6|prigioniero collettore 4762070 7,56
Lavorazione:
Lavoro totale, stacco e riattacco turbina etuba2|on|, S
stacco e riattacco collettore scarico con estrazione * -
prigionieri stroncati, rifacimento filettatura sede alloggl‘d“-* LR ep A
prigioniero e sostituzione guarnizioni: controllo e puliZfgnea pera megita pelfarea diegnto
turbina e tubazioni: - 4
ore favor. 16 x 20,00 Prot b 7 320,00
del
N.RIC...... N. VA 3306 | T T
) -3IS irgttore tienerale D
DATA DI ReGISTA. ZIiN.ﬂV.-.ZﬂlL DA Diretiore fmminstrative O
DT. Direttore fecnico [m]
UAP Appalli /[Contrall O
UCM Commestide/ Markeling O
. . UGB Cunla_hi.l 4 Bilancio |
VS.ORDINE PROT. 20463/UT del 15.10.2014 s
CIG.Z58113EA23 ' UMT Manute zioneJTecnica w]
pag.fattura con bonifico bancario URU " Risorsefman 0
UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana e (e ;‘ggﬁ:‘“‘; S'N‘ST“"S
IBAN - IT 44 S 02608 79191 000010776977 10 ol O
IMPONIBILE TOTACE MPONBILE | TOTALE IMPONIBILE IN ELRD
354,98
354,08 22% 78,10 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
S 78,10
TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURO
' 433,08
FIRMA AGCETTAZIONE FATTUA |PAGAMENTO In caso di mancato pagamento entro 15 giomi dalla fattura, salvo
diversa condizion’ espresse sulla stessa, vi autorizze l'emissiong
din. 1 traita a vista. / '







r
T2021 FRANCAVILLA FONTANA, (ER)
Seda Legalz: Via 5. Cesarea, 8
Stabilimento: viale dellindustia Z, 1.
Tel. uffs DB31,819836 - Fax 0831815578
F.IVAD16 528 707 48

E-rnail; andrido. meccanica@livero.it

-

2

RIPARAZION| MEGCANICAICARROZZERIA
AUTOVETTURE - VEIGOL! INDUSTRIALL - AUTOBUS
MACCHINE MOVINENTO TERRA - CENTRO TUB! ALTA P,

CSISTEMA
QUALITA

>CERTIFICATO
UN-ENAS0-9007
VISION 2000

FATTURA DEL Spett.
506 12.11.2014 AMAT SPA
VIA CESARE BATTISTI 6857
74100 TARANTO
TIPO TARGA P.l. 00146330733
Autobus Urbano CA 339 RJ '
Soc. 500

per sostituzione
guarnizioni colletiore scarico
B|prigioniero collettore
Lavorazione: .
Lavoro totale, stacco e riattaceo turbina e tubazioni;”
stacco e riattacco collettore scarico con estrazione

prigionieri stroncati, rifacimento filettatura sede alloggic’ ~-8mp A+
prigioniero e sostituzione guarnizioni: controllo e puliZianse s ‘amﬁ;“’ LIt

61319208
4762070

turbina e tubazioni: -
ore lavor. 16 x 20,00 Pral.n,

do

R0V, 707,

ranio

320,00

del
N. F“C N'- IVA__.B_BQ,_K_,_ AD  PmmagDelegato
DATA DI ReGISTR.2 4 NOV. 2014]

DG Diretiore penerale
DA Direllore Pmministraive
DT . Direttore [fecnica
UAP Appalii f)Contrath
- UCH Commertiale f Marketing
UGB Contabillia Bilancio
"UES EsercizifSosta
" UIS  nformatea f Statistica
UMY Manuteqzions f Tecnica
URU Risorsefmane

VS.ORDINE PROT. 20463/UT del 15.10.2014
CIG.Z58113EA23

pag.fattura con bonifico hancario

RAG Uflicio Hagionsria

poooooooGon

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana UAS #f1Gn PRRR SNISTRILS

IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977 510 E* ‘
WON!BILE TOTATE TWPONTGIE— [TOTALE IMPONIBILE IN EURO
354,98
354,98 22% 78,10 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
L 78,10
, TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN ELIRO
' 1 433,08
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA |PAGAMENTO

In casa di mancate pagamanto ent
'

|din. 1 rattz a vista.

diverse condizionj espresse sulla stessa, vi autorizzo Temissione

ro 15 giorni della fattura, salve
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UFFICIC CONTRATTI £ ACQUISTI © 8] T PRI v 3
]DFE‘RSDNALE t.ge, >
7 . verifice DDnd!ZiDnE, prdrne e contrato B velmr:a WSIL ﬁqcedmenm sa_nr[anD ‘Uslipersongle - .3k
i - ’ ) 'DBE Bmﬂﬂﬂla pagamerrn . -
{Comtr Rep. n* . del . g : i S
] o ] [ fpaia T ;'FIFUW\DEL RESPONSABILE
jConv. n° del - ] .
3 - . . ] ILRESP. NITA PERSGNALE
~3Deferm, AD. n° del . i1, PEI guperisione ;
1 - ' ’ 1 IoATA JFRMA: =
iDelib, C.A 1 del « 1] S
Data scadenza pagamento 7 P
{DAT, JL'ADDETTO AL RISCONTRO ——
A . UFFICIG.MABAZZIND _
"] o e veriflca quantits, d!:!_r:;_;'ingnt_l & condlzion] contrattual] - #
: -IL RESP. UNITA' GCONTRATTI - F
_ per sipsrvistone Conir. REp n oy o
1DATA FIRMA - g
Deflb, G.A. 1, ) del % €
-
Dalh. C.A n, dal
UFFICIO RAGIONERIA .
) veriiica dafi contebll Dallb, C.A, 1, de]
dats s::adenza pagamentn indi::ata In fattura Data scatisnza pagamento .
Jata scadenzs 0 pagEmeni s presunta- /) {DATA FIRMA DE;,,-;RE‘_,SED}&_SAEIIL'E ST
/_-( , Bt g {l.-d-}i'.u BT i
D ] FlRMA
? 014 ILRESP; umm TECN]CA
W per supemsinne
IL RESP, LINITA CDNT‘/B.BILITA‘ E E\lLANc:lo DATA FIRMA DEL RESPONGABILE
B ... .. PErsupsrvisions
[BATA Fi
ol,-L|~ 10IS DW
-UFFICIO TECNICD
, verifica perfetta esenizione lavor
L CAPD AREA INFORMATICA E STATISTJCA Datz scatienza pagam ¢ 2 D % 4 =
- verifice datl tecnic) ;
- Data sca‘c_iepr_lza‘épagamentu DATA RESP ] ABILE -
e
/%///9
DATA FIRM
al J A = P 1L RESPONSABILE UNiTAl TECNIGE
Pei BUpsrvisione
' DATA - IFIRMA DEl RESFDNSABILE
T UNITA' 4.6, E PE.RR, NOTE;
' VEITitz conferimente nearico
Zonierimenio del ., Prot
I CAPD DNITA ALGE. EFPRR

(':.1

[t ) }
i

P,

b




. .
» 3‘- . F S.p.A.

Aziondo per le Mobilitd noll’Area di Torgnio

prot,20463 /UT Taranto, i 15.10.2014
Lavoro n® 47

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.l.
Via S. Cesarean. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 500 - ripristino collettore di scarico motore. PROCEDURA 2/A.
C.1.G. Z58113EA23

In relazione al vs. preventivo dell'importo di € 354,98 + IVA (assunto al
protocollo aziendale n° 19956 del 07/10/2014) riferito ai lavori descritti in
oggetto e gia effettuati, al fine di regolarizzare la pratica, si emette ordine per
un importo di € 354,98 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

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

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

egorio Paurini

IL DIRETTORE GENERALE
Ing. Giovanni Mat{fhecchia

L

Socleld per Azionl con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Cornune di Taranto
Via C. Balisti, 657 « 74121 Toranto «Tel. 099 7356) eFax 099 7794247 eweb: www.omatfaft «e-mail; gmat@amatia.il elegal-mall: amal@pec.o
Codice Flscale, Parlita lva e N° iscrizione ol Reglsiro delle imprese di Taranfo: 00146330733 - Copitale sociale: € 2.340.463.00 Interamente versato.

i
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Azienda por lo Mobilits acll’Arco di Tarante

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. 7D QO TAR;GATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: ﬂoﬁ[_b Rww L 0

-
LAVORO: fSiep Ly NI S0

L E2 Wﬁz;&ﬁ

FATT.N. S 06 datg - A&

Nota Uff. Acquisti N, data

Delibera N. data

Lett. Incarico N.___ data N. data
Ord. lavori 20_465 datg A3~ 1P, / N. data
Ord. ricambi data X ‘I:J data
DDT andata N. gg € data dp #’N. data
DDT ritorno N. £[’ data 2}¢L¥ N data
DDTrest. Ric. N. data » N data

E' stato verificato che le lavorazioni efo forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,

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

€ 3'5(( ?‘? olfre !VA€7700//0

sono state eseg ujte 7conformffo ai patti confrattuali.

Taranto fi

IL TECNICO INCARICATO
DISEGUIRE I LAVORL....ccvvinieniiiiiniinencnn,

Tot. € 4;3 25

IL CAPO UNITA'

e —

Societd per Azionl con Socio unico soggeftd o direlone e coordinamento da parle def Comune di Taranlo
Via C. Balisti, 657 « 74121 Taranio eTel. 099 73541 # Fax 09% 7794247 #web: www.amalta.it «e-mall: amal@pec.amatfa.it
Codice Fiscale, Portita Iva e N° iscrizione al Registro delfe imprese di Tarante: 00146330733 - Capltale soclale: € 5.497.272,00 inferamente versato.

)




72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)
Sede Legale: Via 8. Cesaraa, 9
Stabitihento: Viale delllndustia Z. |

Tel. uff.; 0831,819835 - Fax 0831813578

P. VA D18 520 707 48

() ANDRIULO
meccanica s«

RIPARAZION) MEGCANICAICARRDZZERIA

SISTEMA
QUALITA
- CERTIFICATO
UNHEM-1S0-2602
VISION 2000

AUTOVETTURE - VEICOLI INDUSTREALI ~ AUTOBUS

E-mal: andrivlo.meccanica@libero.t . MACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRO TUBI ALTA P.
FATTURA DEL Spett,
505 12.11.2014 AMAT SPA
VIA CESARE BATTISTI 657

TIPO

Autobus Urbano

TARGA

Soc. 631

74100 TARANTO

P.I. 00146330733 -
i 7 HoY, 2014

per sostituzione
2|kits revisione elettrovalvole sosp.
Lavorazione

con taratura:
ore lavor. 11 x 20,00

N RIC._|N.VA330 ...
DATA Di recisTR.2 4 NOV. ¢ 2014]

VS.ORDINE PROT. 20721/UT del 20.10.2014
CIG.Z7B114C178
pag.fattura con bonifico bancario . . .

8122067

Lavoro totale, stacco e riattacco cella sospensione post. per

sostituzione (fornitura Amat): stacco e riattacce elettrovalvole
pneumatiche sospensioni per revisione: eliminazione varie .
perdite aria dalle tubazioni impianto pneumaflco sospehsto\‘?- a4

Pm 22)’44 220,00

UNICREDIT-BANCA - filiale di Francavilla Fontana RAG Ufficid Ragicneria a

ie..
£ [oane A o

rrwrw—
enda per la mpbilita neltarea di Tanenlo

Th NOV. 200
Delegato

[
=]
=
g
=
=2
8
=
z
ooooOoonoooo

UAG Affar en. PPRR. SINISTRID

IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977 STQ Staff Qualita O
=
IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE iN EURO
_ 441,00
441,00 22% 97,02 . TOTALE, {MPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
B 97,02
o | HOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURD
' : 538,02
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PAGAMENTC

; Ir'.'césm;,di mancato pagamento entro 15 giorni dalla fattura, salvo

diverse condizion espresse sulla stessa, vi autarizzo 'emissione

din. 1 tratta a vista.

Aoy
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72021 FRANCA\HLLA FONTANA (BR)

Sede Legale; Via 5. CaSaraa, 8

SISTEMA
Stabilimento: Viate dellindustria Z. 1. QUALITA
) - CERTIFICATC
Tel. uff.; D831.819836 - Fax 0831.813578 _ 2 UNFEN.50-9002
P. WA 015 528 707 48 RIPARAZION! MECCANICA/CARROZZERIA VISION 2000
AUTOVETTURE - VEIGOLI INDUSTRIAL! - AUTOBUS N
E-mait; andriulo. meccamica@tibero,it . MACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTROD TUB| ALTA P.
FATTURA DEL Spett.
505 12.11.2014 AMAT SPA
VIA CESARE BATTISTI 657
74100 TARANTO
TIPO TARGA P.I. 00146330733 o areny
Autobus Urbana ES 002 YK iy 200
Soc. 631

per sostituzione
2|kits revisione elettrovalvole 50Sp.
Lavorazione
Lavoro totale, stacco e riattacco cella sospensione post. per
sostituzione {fornitura Amat): stacco e riattacco eiettrovalvofe
_|pneumatiche sospensioni per revisione: elimingzione va

perdite aria dalle tubazioni impianto pneumahco sospehsm*‘fn i sebiry
con taratura:

ore lavor. 11 x 20,00

'N. RIC.__

[N.VA 3306

DATA DI-R-c(;‘:iSTR.Z 5 NOy. 2014

VS.ORDINE PROT. 20721/UT del 20.10.2014
CIG.Z7B114C178

pag.fattura con bonifico bancario . '
UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana

P

8122067

ey

{ ;UES »-Eserciio/ Sosta
Tus

Amenda per la mpbilta net'area di Tarenio

P.ré,t-n

del

AD 1 Delegato

06 s (Generale
DA Diretioda Amminstrativo
07

]
m]
]
Direttos= Tecnico (]
O
O
O

0
Informatica / Statistica T
UMT Menubnzione (Techica D
. URU Risorde Umane

|
UAG Affan f3en. PPRR. SINISTRI

e RETHLL 22000
o T ROV, 20%

P
L

[BAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

RAG  Lifficie| Ragioneria O
STQ Staff {hualith

[}
. r
IMPONIBILE TOTALE [MPONIBILE TOTALE IMFONIBILE IN EURO
. 441,00
441,00 22% 97,02 - IMBSSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
. ‘ 87,02
h | TorALE BogumEaNTO TOTALE DOCUMENTO IN EURD
538,02
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PAGRMENTO . B Il'. caso di mancato pagamento entro 15 gismi dalla fattura, salvo
' . . dwerse condizioni espresse sulla slessa vi auvtorizzo 'emissione
_ ) = “Adin: 1 tratta a \rlsta )




UFFICIO CONTRATTI E AC-QU]STI
_ verifica Bondl‘.aone, ordine & confraitn

, -

- iJrrJC-‘]O nERSDNALE Y o.ar,

. del .-

k DaIa scafenza pagamemo :

Vnn:nca vxsm nraccartamem san}:anb Askpersondle ~ 3

2

Conr, Rep. n° : : e
] ' ) | PR T IFRVA PR RESFONGAIE
4Conv. n° del ' al ] 1 '
E . - . -ILR.ESP,."UNITA‘ .FERSBNALE '
iDeterm. AD, ° tiel . . PEr supervislone ﬁ
] - ' ’ | {oATa JFRMA: =
jDelb, CA. ™ - del 1 3 S
Data scadenza pagamento 7 ?
{DATA CADDETTO AL RISCONTRD — m;b;é o
o e B Vertfics quantiia, docyimenti e condizioni pontrattuz) -
: ~IL RESP_UNITA' CONTRATTI ' s ;
_ per supervisions Conr. Rep n ey del
{DATA FIRMA - _
Dells. CA . 6 )5 40 QA
I'4 4
Dallb. CA. . CEE
UFFICIO RAGIONER1A -
verfica daﬂ DDntﬂbm Delth CAn dal

data scadenza pagamento lndl::ata In fattura

. a

|Peta scadenza EE!BE.mP‘ItD

tata acadanza di pagamanio presunia' )

| DATA '

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' B EBILANCID
: PR supenflsinnF :

{DATA FIRMA DEL BESPDNSAB]LE
D ]FIRMA DEC RESPONS '
@1& A _ 6 % ILRESP. LNITA™ TECH]CA
K A JJO AS & per supeivisiane
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

PR M

Ol-ll~ Aols

--UFFICID TECNICD
verfiica perfetia essouzione Javor

IL CAPD AREA INFDRMATIGAE STATJSTI CA
- verifica dati tecnial

Dz ecadenza pagameit D, (ﬂe /0 {/ / J\ .

~|Peta scadenzapagamento DATA “TARIA DR FRSFONSABILE
oy 5
DATA FIRMA
= o iL RESPONSABIL TTA' TEGNICA,
\1 persugerfbione
’ ' DATA (FIRMA DEL ONSABIE
i n

UNITA' £A.GE, E PP.RR.

verfiics conferimento moarico

Zonfermerto del ..o

L CAPD UNITA' AL GG, E FE.RR.

o

Ty
I -




' e . /
v s S.p.A

- Aziondo por lo Mobilitd nell’Arce di Tatanto

prot.20721 /UT Taranto, Ii 20.10.2014

Lavoro n® 70

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.l.
Via S. Cesarea n. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 631 - sostituzione molla aria sospensione posteriore
(fornitura AMAT) e verifica impianto. PROCEDURA 2/A. C.1.G. Z7B114C178

In relazione al vs. preventivo dellimporto di € 441,00 4 IVA (assunto al
protocollo aziendale n® 19955 del 07/10/2014) riferito ai lavori descritti in
oggétto e gia effettuati, al fine di regolarizzare la pratica, si emette ordine per
un importo di € 441,00 + IVA, finalizzato all'emissione della fattyra.

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

Nota: Y| numero di C.I.G. in ogqetto dovra essere riportato in fattura.

Gregorio Paurini

IL DIRETTOKE GENERALE
Ing. Giovanni Watichecchia

“societd per Azloni con Socio unlco soggeita a direzlone e coordinamento da parte del Comune di Yaranto
Via C. Balllsti, 657 # 74121 Taranfo eTel, 099 73561 «Fax 099 7794247 e web: www.amollafl «e-mail: amat@amalia.il elegal-mall: amat@pec.amat.tea.it
Codice Fiscale, Partita lva e N° [seriione al Reglitro defie Imprese di Taranto: 00146330733 - Capllale soclate: € 2.340.463,00 Inferamente versato,



Commessa  57.604 Tipo: 02  ACCIDENTALE
Data apertura (9/09/2014 09:59 | Datachiusura 25/10/2014 08:57 |Stato Commessa: CHIUSA
Veicolo (631 Targa ES 002 YK Modello AGORA -PS09D1 68 Km 684308
Num. Carrozzeria: Cliente: 23508 AM.AT. S.P.A.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
MATERIALI UTILIZZATI mp.  Imp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
15/09/14 133,670 00004894 MEMBRANA ARIA BUS REN 1,00 € 176,00 € 0,00 € 176,00
Q\ &éﬁ Totali € 176,00
6&7/\,\ o U~ al. ';Lo
Ate fv&{%
|
- SALDI COMMESSA Ota Tot. Importo
Costo Lavorazioni Interne 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne......... € 0,00
Costo Materiali Utilizzati...... € 176,00
Costo Ciclo PAsSiVO.ummmmsmsims memmessssssssnsssnssesensas € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA € 176,00 ‘
|
‘ ‘
|
23/04/2015 1 9.9.0.0.0.0.0.0.9.0.9.0.9.0.0.0.0.0.0.9.9.9.9.9.¢,0.6.0.9.9.6.0.6.9.6.¢

pag. 1 di 1



« CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Damicita o Residerza, Partta VA
:

AZIENDA PER LA MOBILIT-

. NELL'AREA D] TARANTC
Via C. Battist, 657 - TARANTO
Tel. 099.73561 - Fax 7794247

?art. IVA oo* “RA3NT73N

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) PR 272 tei 14.08.2695 - DR 695 del 21.12.1995

N_Tho _ «1QFQ120 1

a mezze:
E]/cedente

[ vettore

] cessionario

%“”“m%m&z

LUOGD DN DESTINAZIONE (se dnerso dallindsnezn del cessionaric) E VARIAZION

(.

JASTT

“norcan, R0a T

GAUSALE DFL TRASPORTO

" JAVOR
RO RS (N,

DESCRIZIONE DEI'BENI [natura e qualitd)

V5. ORo- N e T inconto

[ asaido
IMPORTO ¥

oo

%.o.z;(ww // ojg—/.

ASPEITD E-TEPJDRE DCEl BENI A

VE‘FTURE Dltta, Doniicilio:o Resldenza

! | b

DATA E ORA DEL RITIRO

TOTALE €

|.].|. /

/f
[ | | /
FIRLIA DEL CONDUCENTE
Consegna o inizio trasporio & mezzo ceq’ente' Q ! l& .
cessignario l L/h A il

ARNOTAZION] - VARIAZION! HUMERQ WD&RESSIVD“’ /F]BMA DEL CESS\GNAR:D ( A

i e /

(1) Soio i caso df utiizzy in sostituzione befla certificariona Fscais, .\
- 651203033 {20 A sensi delfart. 3, comma 2, del DLBR, 443/07 e successhe modiicazon’
T T P T T T o _,'-.A




"‘ATTENZIENES{‘W: S8 REY aa3icg

[ fogli di questo bollettario sono in carta chm‘nta a'utorlcaicante-‘:] FAIEA

Per ncn produrfe involontarie trascrizioni, s ﬁreﬁa di compllare IEE chhraraisﬁon|

R S S LN a0
sottostanti «a foglio singolo» & non a ncalco.1 A AR (:' \j 'ﬂc
) A 1 PRI (-

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 PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cese in conto propric n. ,
dichiara che le seguenti cose sono {*):

0O di sua proprietd; : D) da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

0O da esso prodotte o vendute; 2 tenute in deposito in refazicne al contratto di deposito o
O prese in comadato; ad un contratte di mandato ad acquistare o a vendere.
[ prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentanie)

B) TRASPORTC OCCASIONALE DI COSE IN CONTC PROPRIO
' FER UN PESQ COMPLESSIVC A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

It sottoseritto, titolare di licenza all'autctrasporto di cose in conto proptio n. '
dichiara che le seguenti cose scno (*); !

Q di sua proprietd; T prese in comodato; O prese in focazione,

& costituiscong trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante}

{*) Dichiarare l'potesi o Te ipotesi che ficorrono,
N.B. - La dichizrazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, olire che essere docasionale, comprende cosa che nenlrano fra quelle previste neffa
licenza & va quindi aggiunta a quella di cui alia lettcra A).



v

o

M lenza, Doricilio o Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA

| CANDR}{ULO"
meccanica s.r.l.

72021 Frarigavilla Fontana (BR)
Sede Legale: Via S Cesarea, 9 - Tel. 0831.813578
Stabilimenta: Viale dell'industria, Z.1.
P.IVA 01652570748

DOCUMENTO DI TRASPORTO |

(D.d.t.) vrr. 272061 24081996 0.PR. 696 del 21125996

bl wdletAY

a mezzo: ,&’m'rttente O destinatario

DESTINATARIO; Ditta, Dipendenza, Damicilio o Residenzs, Codice Fiscale, Partita VA

LUOGO £ DESTINAZ HONE (se coyetso dalindiizzn del cestinatario)

NI S Ui 0
Eoav

A b
LOEH

O inconto
[ asaldo
IMPORTO

(ehauo
CAZ £

s \
_‘\ [~ I .
- N

\\

\\\
N.COb l PESOKG/ Punﬂ:_/ Consegna: d—m JOTALE €
GENERALITA DEL CONDUCENTE FIRMA DEL DESTINATARIO

A7821LU 1645

ArNOTAZION! - VARIAZ ION! 1

EDIRD ES5214C

{*) Solo in caso di utilizza in sostituzione della certificazione fscale



ATTENZIONE: o

[ fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre®
involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni sottostanti «a foglio
singolo» € non a ncalco .

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 defla Legge 298/74, deli’art. 1 del D.M, 13-4- 79, dellalegge 132/1987
- eD.D. 22/02/06 de! Ministero delle lnfrastrutture e dei Trasporti. ¥y

A) TRASPORTO Di COSE IN CONTO PROPRIO
PER.UN PESO COMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autot‘rasporto di cose in conto preprio.

n. dlchlara che le seguenti cose sono (*) :
O disua proprieta; - CI da esso eiaborate trasformate, riparate o Stmlll
O da esso prodotte o vendute; : CI tenute in deposita in relazione al contratto
O prese in comodato; . di deposito 0 ad un contratto di mandato
O prese in lccazione; . | Ta { ad acquistare o a vendere.
o ' - - T e —-—1

Firma leggibile del titolare
(o del sue legale rappresentante}

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3,500

I sottoscritto, titolare di licenza ail'autotrasporto di cose in conto proprio

o , dichiara che le seguenti ccse sono () :
O disua proprieta; O prese in comodato; {1 prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze;

Firma leggibiie de! titolare
(o del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi che ricorrona,

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



o M dadl

Azignda per lo Mobilité noll'Aroo di Taranto

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

BUS N. AZ. 622 TARGATO

Ovvero
ALTRO:

AN 2
oM a Ul
LAVORO: /LOV‘{ QKJL\P W@/KZQ Btle (o9t
i pert-ca o (fro N AHAT £ 1afre sybthy ot
FATQ DO dato& M-44

Nota Uff. Acquis;ri N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N.___ data . data
Ord. lavori N. 29?’?¢ data &,Qo/dj N. data
Ord. ricambi  N. data . data

DDT andata N, ‘?&D data 0 P /% N. data
DDT ritorno N 26( do’ro/f pjwf N. data

DDT rest. Ric. N. data ;N data

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

e LUAPO atrevne _FEOZ 1o 53ET

sono state esegu ite i fn conformn‘o ai 601‘#! confrattuali.

Taranto li 2 8

IL TECNICQO INCARICATO ILCAPO UNITA" ...l N
DI SEGUIRETLAVORI.....oviviiviiiiniiiniiin

Societd per Azion! con Socio unfco soggeita a direzlone e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Baltlstl, §57 « 74121 Taranto «Tel. 099 73581 o Fax 099 7794247 sweb: www.amalta.ll »e-mail: omai@pec.amat.fa.lf
Codice Fiscale, Partita iva e N° iscrizone al Reglstro delle imprese di Taranlo: 00146330733 - Capltale soclale: € 5.497.272,00 inferamente versato,



"

AP0 21 1 mobifta nedarea di Terante

L e 38T

del m

L il
AD Ammse Delegaty ~
DG Detiore Generale ‘ -

72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR) TSTEMA
. Stabnlfmento viala deil lndustna Zl . DI Diaitore Tecnico ALITA
A?’ pal / Con,

eccani A g

. 7
Tel, uff.; 0831819836 - Fex 0831.813578 m ca' l J Cmmercrale ! Marketing ~ [RyENJSO-92
P.IVA 015 520 707 48 RIPARAZIONI MECCANICNCARROZZERIA UEe E Evapihs Blanci FEON 2000

) AUTOVETTURE - VEICOLI INDUSTRIALY - AUTOBUS ¢ -2 /Sasta
E-mail: andriuto.meccanica@libero.it MACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRD TUBI ALTA # iwkamnatica  Statistica o
N N o D allmasiang o f Tecm_
s 3 D
IfBu OFH'SE “'Fmr;

FATTURA

DEL
542

01.12.2014

Spett.

Uﬂ; n-lan U:n rr nn dlli]DTRID

AMAT SPA”% Utlicia Ragioneria 5
VIA CESARE BRTTISTI 657
74100 TARANTO——.___

TIPO TARGA P.l. 00146330733 2 py Dip
Autobus Urbano CX 219 XG . 2074
Soc. 539

per sostituzione:

montante ant. sx

kits perni fusi avantreno dx e sx

LAVORAZIONE:

Lavoro totale, s/r assale ant., ruote ant., pinze freno, dischi
e pattini: revisione generale avantreno con estrazione fuselli
e cuscinetti mediante fiamma ossidrica: sostituzione montan
te ant. sx, kits fuselli dx e sx con alesatura sede alloggio
perno fuso ant. dx: revisione freni ant. con sostituzione n. 1.
kits pattini freno ant.,n. 1 kits rilevatori di usura, n. 2 dischi
freno ant, n. 1 cuscinetto mozzo ant. (di fornitura Amat)

ore lavor. 28 x 20,00

revisione generale freni post. con s/r pinze freno: sostltuz:one
n. 1 kits pattini freno,n.1 kits rilevatori usura (fornltura Amat)

ore lavor. 8 x 20,00

S/R e sostit. n.1 barra trasv.sterzo, n. 1 barra tirante sterzo,
n.2 puntoni barra stabil. (tutti di fornitura Amat) controllo sosp.

ore lavor. 4 x 20,00

VS.ORDINE PROT. 23007/UT del 27.11 2014

CIG.ZD611D8D9F

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana®.

5006207830

IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

2992584

: 1.224,00
387.60

00. 200000 748

i

' 560,00
160,00

80,00

11

IMPONIBILE . |TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
. 2.411,60
2.411,60 22% 530,55 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
530,55
N R ‘C \J IV A “6"' TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURO
— o - -@—L 2.942,15
BATADIREGIS T 72—J D201
FIRMA ACCETTAZIONE FAT N G Lot AL fa BT In caso di mancato pagamento entro 15 glorni dalla fattura, salvo

diversa ccndzz:om espress# sulla stessa, vi autorizzs lemissione

di.n: 1 tratta-a vista,




R

AEAR0Y 21 12 mobilits neliares G Tama,

b 7¥ . : ) oL p, 23)84?

; | | G 10 Vic. i Liv, 2014
| - : AD Amme Delegato C

. g)u Bretlore Genrale - EISTEMA

Sede Legale: Via S, Cesarea; B’ . ANDRIUID ; Dretre kmmfm;lraiwg (SJU ALITA
Stabllimento: Viale deifindustria Z. I. . DiP Uiretiore Tepige :

apati / Contrati #RTIF‘CATO

Tel. uff.: 0331,519836 ~ Fax 0B31.813578 mmamca‘ g “mmercizie } Marketing E!;ii-EN-ISO-M

. VEE Comabiing Bancig FISION 2000

72021 F'RANCAV'ILLA FONTANA (BR)

P VA 016 520 707 48 RIPARAZIONI MECCANIGA/CARROZZERIA UES Essecisia
. AUTOVETTURE - VEICOL1 INDUSTRIALI - AUTOBUS 201 o8t O
E-mall: andriulo.meccanica@libero.it . MACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRO TUBI ALTA ﬁ'": ?ﬂlmh:a.'&ansnca o
. ,,,;;; e “::.".elTecnica ]
- = o ufﬁiﬂ: O
FATTURA DEL Spett. - Uns ey S FRRR SIHISTRIG
542 01.12.2014 AMAT SPAYS Ut Ragioneria -
VIA CESARE BATTISTI 657

74100 TARANTO—

TIPO TARGA Pl 00146330733 <2 Dyp
Autobus Urbano CX 219 XG 2014
Soc. 539

per sostituzione: S

1|montante ant. sx 5006207830 - 1.224,00

2|kits perni fusi avantreno dx e sx 2992584 : 387,60
LAVORAZIONE:

Lavoro totale, s/r assale ant., ruote ant., pinze freno, dischi (]O XQ@O‘P 50 —ﬁg
e pattini: revisione generale avantreno con estrazione fuselli
e cuscinetti mediante fiamma ossidrica; sostituzione montan
te ant. sx, kits fuselli dx e sx con alesatura sede alloggio
perno fuso ant. dx: revisione freni ant. con sostituzione n. 1.
kits pattini freno ant.,n. 1 kits rilevatori di usura,'n. 2 dischi -
freno ant, n. 1 cuscinetto mozzo ant. (di fornitura Amat)

ore lavor. 28 x 20,00 ' 560,00
revisione generale freni post. con sir pinze freno sostltu2|one
n. 1 kits pattini freno,n.1 kits rilevatori usura (fornltura Amat)

ore lavor. 8 x 20,00 160,00
S/R e sostit. n.1 barra trasv.sterzo, n. 1 barra tirante sterzo, '

n.2 puntoni barra stabil. (tutti di fornitura Amat) controllo sosp. |- =¥, sl

ore lavor. 4 x 20,00 ' 80,00
VS.ORDINE PROT. 23007/UT del 27.11 2014

CIG.ZD611D8DYF

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana::
IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

IMPONIBILE - . |TOYALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
. 2.411,60
]
i 241160 | 22% 530,55 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
530,55
‘ 02 MENTO TGTALE DOCUMENTO IN EURO
lt N, R‘C. L N TV A__ 3&.. g TOTALE DOGUMEN
1 ] 2.842,15
BATAPIREGISH g T
- [] i .
FIRMA ACCETTAZIONE FAT| {I] BAGAMENTQ AL L1 In case di mancato pagamento entro 15 giarni dalla fattura, salvo
diverse condizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo l'emissione
’ din, 1 tratta a vista.




vV

ST |

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Conir. Rep, n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del Bl
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ, A.D. n° del Per stpervistone
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL. RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA é‘
Delib. C.A. n. [? del Oj
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. 1. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

oty 1~ %S

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAGE. a0 F'Rhyﬂ ESPONSAPILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' j..h'\i" 2 per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' & BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
pypsqpervisione
DATA

wEzmy
_

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamsht

04 [09/£S

Data scadenza pagamento DfTA ( ?/ ﬂf Fl RE?’F ONSABILE
DATA FIRMA * "\ ResPoNsABILE [ifiTa’ TECNICA
per superyidione
DATA FIRMA DEL Rﬁ NSABILE
) \ \ f ¢ 0
UNITA' AA.GG. E PP.RR. OTE: r t UL m
verifica conferimento incarico 4 (b\ N ' 0'\/
A ‘ sl
Conferimento del ..................co..oue..... Prot....ccoocooveern. J\) ,\,C}l/ w L — K4 D
IL CAPO UNITA® AA.GG. E PP.RR. A N il S"B 2l ( - ¢
DATA FIRMA




- Azionda por lo Mobilitd noll'Areoa di Taranto

prot. 23007 /UT Taranto, i 27.11.2014

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.l.
Via S. Cesarea n. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 539 - revisione freni anteriori e posteriori, fuselli e barra
stabilizzatrice anteriore. (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2 del
"Regolamento per gli appalti e forniture"). €.1.G.ZD611D8D9F

In relazione al vs. preventivo dell'importo complessivo di € 2.411,60 +
IVA (assunto al protocollo aziendale n°® 21675 del 04.11.2014, riferito ai lavori
1 gia effettuati e descritti in oggetto, si emette ordine per un importo
complessivo di € 2.411,60 + 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 oqgetto dovra essere riportato in fattura.

gorio Paurini

IL DIRETTORHBIGENERALE
Ing. Giovanni ichecchia

Societd per Ationi con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parfe del Comune di Taranto
Via C. Baitist], 657 74121 Taranto «Tel. 099 73561 «Fax 099 7794247 e web; www.amat.ta.it ee-mail; omat@amat.ta.it elegel-mall: amalepec.amat.ia.it
Codice Fiscale, Parlita iva e N° Iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto: 00144330733 - Capitale sociale: € 2.340.463.00 Interamente versalo,

1]



CEDENTE: Ditta; Dipendenza. Domici o Residenza, Partita V4

" Azienda per a Mobillté neArea di Taranto SpA
74121 TARANTO - Via Cesare Battisti, 657
Tel, (99.73561 - Fax (89.7794247

”

o

{DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.} oer a7z det 10081995 - R, 696 cer21.12.0895

NALLS | 2800074

a mezzo;
|:| vettore B cedente

[ cessionario

Partita lva 00146330733
CESS|6 4RIO: n!. ucndcnm

LUCGEO Di DESTINAZIQNE fsa diverse dalkin:nzzo del cessionarin] E VARIAZION]

Jsfwg ELLL S e

fII‘f

\a* A Qe G..(’T\,/b‘ulﬂﬁ'l . (QDQ'}

CAUSALE DEL TRASFORTO

/A VDR |

V5 ORD. K OEL

[ in conto

| ] asaldo
IMPORTD.®

O | Lol N 55?
A et ﬁﬂm.{ i e 1 (as‘?’ajg/y_
//
-
1’/
—
/'//
//
//
iyl
./v?,

A Vi g

VETTORE! Ditta, Demigilio o Residenza

DATA.E ORA,DEL,RITIRO

TOTALE €

L

cedente  |M

cessionario

Co} @na o ipizio trasporto.a mezzo

,2/8|/{UMJ7|

FIRMA DEL GONDUCENTE / .

[573'/@< -,

ANNOTAZIONI - VARIAZION|

NUMERQ PROGRESSIVD ~

ﬁm DELCESS\ONAR/\Z i /I
il |

651203033 (3)

{2) Al

(1) Sole in vase df utilizzo in sostituzione o‘efﬁ pertificazipne fiscale,
sensi delfait. 3, comma 2, del D.RR. 441,97 e sucdgssive mbaificazion]
i




ATTEN/..IO"JE.... C. .

£ A e

| fogli 6 questo bollettario sono in carta chlmma autcrlc?lcante R -
Per non produrre involontarle trascrizioni, si prega cl! compllare e dlchlarazmq

¢

sottestanti «a foglio singolo» e non a ricalco. A A .

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

A) TRASPORTOQ DJ COSE IN CCNTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PAENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Ii sottoseritto, titolare di licénza allautotrasporto dl cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguentl cose sano {*):

1 di sua proprietd; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
O da esso prodotte o vendute; 1 tenute in deposito In relazione 2l contratto di deposito ¢
[ prese in comodato; ad un contratto di mandato &d acquistare o a vendere.

1 prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, tito’are di licenza all'autotrasportoe di cose in cente proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sono (*):

L di sua proprietd; [ prese in comodato; prese in focazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{c del suc lsgale rappresentante)

{*} Dichlarare l'ipotesi o le ipotesi che ricorrono.

M.B. - La dighiarazione B) va fatta anche nel caso che il frasporta, oitre che essere gceasicnale, comprende cose che rientrano fra quelle previste nella
“licenza e va quindi aggiunta a quella di cul alta lettera A). -



;__ g&mj@ﬂ%ﬂwnﬁap@'w?m@rmam
‘ \—> 0 eccanica sl

f”[l/ Erancavitle Fontana (BR)
Satle Legale: an Gesarea, 9 - Tol. 0831.813578
Slabilimente: Viale doll’ Industria, Z.1.
F.1 IVAD1652870748

DOCUMENTO DI TRASPORTO

( D-d -t-) D.P.R. 472 de! 14-08-1996 - D.P.R. 696 del 21-12-1936

N.& del ML@

a mezzo; /E<mittente O destinatario

DESTNATARIO: Ditta, Dipendejiza, Domicilio o Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA

ca.g@‘ <

LUDGO 01 DESTINAZIONE [se diverso dallIndirlze del destinataric)

Ul CBl SN6SE

L%ﬁﬁ

[ ingonto
[ a saldo

IMPORTO

/

N. CoLU PESQ KG. PORTO mittente
onsegna.
P [ / / // BN esatalo TOTALEE| |,
DATAE O RITIRO GENERALITA DEL CONOUCENTE FIRMA DEL DESTINATARIO
EATEAN Lo
TAZION| -VARIAZIONI v Vl L
4 \

EDIZY) E5214C {*) Solo in caso di utitizzo In sostituzione della cert!ficazione fiscale



ATTENZIONE:

| fogli di questo bollettaric 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, dell'art. 1 del D.M. 13-4-79, della Legge , 132/1987-
e D.D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti.

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

Il sottoscritto, titolare di licenza afl’autotrasporto di cose in conto proprio

, dichiara che le seguenti cose sono (") :

n

O di sua proprieta; [0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simifi;
LI 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 acguistare o a vendere.

Firma leggibile del titclare
(o del suo legale rappresentante)

B} TRASFORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titclare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio

n. , dichiara che le seguenti cose sono (*) :
O disua proprieta; O prese in comodato; O prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titclare
(o del suo legale rappresentants)

(") Dichiarare l'ipotesi o le ipotesi che ricorrone.

N.B. - La dichiarazione B} va fatta anche nel caso che il trasporto, cltre che essere cccasionale, comprende
cose che riantrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a queila di cui alla lettera A)




~AmAL
- . Sp.A.

Atlonda por lo Mobilitd nell’Arca di Taronlo

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

BUS N. AZ. éQS TARGATO

Ovvero

ALTRO: - ,

DITTA: @M

LAVORO:

FATT. N. éZé ? data D/V/ ;ﬁ’gl%

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data N. data
Ord. lavori 23 ob). dc’rag ;gﬁﬁi N. data
Ord. ricambi  N. data N. data

DDT andata N. ¢¢ 24 data ?CF /904% N. data
DDT ritorno N, ?Cf; do’roj 7//;0/% N. daia

DDTrest. Ric. N. data ;o N. data

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

e U169 aievae SPOST rore ?fd} Zf_

sono state eseguite in conformita ai pcn‘ﬂ contrattuali.

Taranto i @ S

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA".. L. N
DI SEGUIRE I LAVORL....cviiieniiiiiiciiiiene.

Socletd per Azlonl con Socio unlco saggetia a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Bolisti, 657 « 74121 Taranlo «Tel. 099 73541 sFax 099 7794247 s web: www.amat.la.il «e-mail: amal@pec.amat.ta.it
Codlice Fiscale, Fartifa Iva e N° iscrizione ol Regisiro delle Imprese di Taranio: 00144330733 - Capilale sociole: € 5.497.272.00 inferamente versato.



Commessa  59.246 Tipo : 02 ACCIDENTALE
Data apertura 28/10/2014 15:05 | Data chiusura Stato Commessa: FINE LAVORI
i Veicolo (539 Targa CX 219 XG Modello IRISBUS 491E 12/U91/T/F2G Km 479.110

Num. Carrozzeria: Cliente: 1 AMAT

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

MATERIALI UTILIZZATI Imp. Imp.
Data reg IdMov  Articolo ¢ descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
29/10/14 134.101 00642903 ~— LAMPADA24 V21 W 2,00 € 0,75 € 0,00 € 1,50
29/10/14 134,101 00961649 * LAMPADA A CIPOLLA 12V/5W 200 € 0,52 € 0,00 € 1,03
12/11/14 134234 00002502 ™ CUUSCINETTO II SERIE MOZZO 1,00 € 312,00 € 0,00 € 312,00

— ANTERIORE 491/231
27/11/14 134350 00000666 ™ KIT DISCO FRENI 491/EUROPOLIS 1,00 € 471,50 € 0,00 € 471,50
27/11/14 134.350 00001437 = KITPASTIGLIE FRENI 491 1,00 € 239,73 € 0,00 € 239,73
27/11/14 134350 00001551 — KIT SPIA USURA FRENI 491 1,00 € 7585 € 000 € 7585
27/11/14 134.350 00001239 ~ TIRANTE BIELLETTA A DUE PERNI 2,00 € 5248 € 0,00 € 104,96
SFERICI
27/11/14  134.350 00001229 = TIRANTE LONGITUDINALE CITYCLASS 1,00 € 151,86 € 6,00 € 151,86
27/11/14 134.350 00001121 = TIRANTE TRASVERSALE CITYCLASS 1,00 € 13545 € 0,00 € 13545
27/11/14 134350 00001437 — KITPASTIGLIE FRENI 491 1,00 € 239,73 € 0,00 € 239,73
27/11/14 134.350 00001551 — KIT SPIA USURA FRENI 491 1,00 € 7585 € 0,00 € 7585
M Totali € 1.809,46
\ - * .
% /f/bu—b ,' /(‘ 2. ( AR A W/LO
~

A (o 4‘,‘,‘ 1o -

SALDI COMMESSA A Tot. Importo
Costo Lavorazioni INterne......ococenernosossersessasssonse 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali Utilizzati € 1.809,46
Costo Ciclo Passivo € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA...... € 1.809,46

13/07/2015 1 9.9.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.99.9.9.9.9.9.0.0.9.9.0.9.0.9.9.90.04 pag. 1 di 1
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/2 GEN, 55

~ SISTEMA

- 74100 TARANTO

VIA CESARE BATTISTI854

72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR) "y D

Sede Legale Via S. Cesaraa, 9 \ ANDRm o .
Stabxlimemo Viale delt'Industria Z. 1. GIUALITA

eccani «camnono
Tel. uff.: 0831819836 - Fax 0831.813578 m ca- Sl e eSO
“P. IVA 016 529 707 48 RIPARAZIONI MECCANICA/CARROZZERIA VSION 2060
] AUTOVETTURE - VEICOLI INDUSTRIAL] - AUTOBUS
E-mait: andriulo.meccanica@libera.it MACCHINE MOVIMENTO TERAA - CENTRO TUBI ALTA P.
' T,
FATTURA DEL Spett. Amenda per ip mobilia 1;:2‘!i'hf€a w l1a]:
560 12.12.2014 AMAT SPA

ore lavor. 14 x 20,00

VS.ORDINE PROT. 23627/UT del 09.12.2014
CiG.ZA9122338C

pag.fattura con bonifico bancario

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana

IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

9l 2-4-DIC--2B1f—-|
Ay " hemnse Ueisgate
TIPO TARGA P.. 00146330733 7 Evwlmea
Autobus Urbano DW 982 TR DT Do e
Soc. 599 frm,-;,;
LAVORAZIONE
Lavoro totale, revisione generale freni ant. con stacco e ieq ! Stslislics
riattacco pinze freno e pattini; sostituzione n. 1 pinza ant. dx 1 : Techica
n. 1 pinza ant. sx, n. 1 kits pattini freno, n. 1 kits r:Ievaton U,:_" e Fenn stk
di usura ant. (fornitura AMAT) A RAG Lifics Reghneiia
stacco e riattacco n. 2 ammortizzatori ant. per sostltuzmne S0 St ”""‘E
(fornitura AMAT): controllo celle sospensioni e valvole livel-
latrici con pulizia e livellamento sospensioni: "
stacco e riattacco barra stabilizzatrice post. con sostituzione
n. 4 silentiblok (fornitura AMAT):
280,00

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
: 280,00
280,00 22% 61,60 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
R 61,60
. .| TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURC
34160
FIRMA ACCETTAZICNE FATTUA PAGAMENTO In caso di mancato pagamento entro 15 giomi dalla fattura, salvo
diverse condizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo 'emissione
din. 1 tratta a vista.

ey

e T M 4
o ste

N, RIC. IN. WA ST 77

DATA Di RL(:IE:TR. J1.01C 2

/RSN

3143

r

UDDDDEDEGDDUDDDf






72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)

) Ch ~ SISTEMA
ede Legale: Via S, Cesarea, 9 m E2EE TE £} T
Stabilimento: Viale dellindusttia Z. 1, LU " QUALITA
: ' ’ y T - CERTIFICATO
Tel. uff.: CB31,819835 - Fax 0831,813575 meocamic& Sl o DNENGSO9602
P. VA D16 529 707 48 RIPARAZION! MECCANICAICARROZZERIA VISION 2000
AUTOVETTURE - VEICOLI INDUSTRIALI - AUTOBUS
Exrmail: and_r_i_ulo.[ngcqar?ica@libe_ro,ll MACCHINE MOVIMENTOQ TERRA - CENTRO TUB! ALTA R
| ‘E'Efl“f ;‘L
FATTURA . DEL Spell. ’ ATngs per lp rno?a,;r:; I:Ir&!i'af(-.'n G tzfin.
560 12.12.2014 AMAT SPA S
viacesARE BaTTisTrs7_ 2 1Sl |
- 74100 . TARANTO -,
S [ TR
A S v Uiapals '
5 Tiattern Danerais i
TIPO TARGA P.1. 00146330733 A g i
Autobus Urbano DW 982 TR : - iy
Soc, 599 Conteaf c

SESERIZIDNE =

s o

Lavoro totale, revisione generale freni ant. con stacco e aleql Statsfon | oy
riattacco pinze freno e pattini: sostituzione n. 1, pinza ant. dx ' L_‘
n. 1 pinza ant. sx, n. 1 Kits pattini freno, n. 1 kits rilevatori WS Anon e FRAR SHISTRIE
di usura ant. (fornitura AMAT) BN ARG Uin Regnei o
stacco e riattacco n. 2 ammortizzatori ant. per sostituzibne ST Risk Doy &
(fornitura AMAT): controllo celle sospensioni e valvole livel- .

latrici con pulizia e livellamento s0spensioni:
stacco e riattacco barra stabilizzatrice post. con sostituzione
n. 4 silentiblok (fornitura AMAT):;

ore lavor. 14 x 20,00 280,00

VS.ORDINE PROT. 23627/UT del 09.12.2014 '
ClG.ZA9122338C <
pag.fattura con bonifico bancario

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana
IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

.

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
. B 280,00
280,00 22% 61,60 * J|TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURD
NEE R 61,60
.., [roTALE DocuMENTG TOTALE DOGUMENTG IN EURO
| 341:60
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PAGAMENTG In casy di mancato pagaments entra 15 giomi dalla fatiura, salvo
diverse candizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo 'emissione B
G TEET i, -

N. FﬂC! N. IVA_ -
DATA Dj Reelsﬁ__,;__..i_.’;




V18 TI

£or

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr, Rep.In°® del
DATA FIRMA DEL. RESPCONSABILE
Conv. n° def ~
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
‘ DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n.
DATA FIRMA,
Delib. C.A. n. C 3 @
7
| Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

.

data scadenza di pagamento presunta ﬁ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

D ' L{RESPON IL RESP. UNITA' TECNICA
2015 X per supervisione

S CReSP. UNIT' ONTABILIA E pitancio DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per S),E\NISIDFIG
DATA FIRMA -
Ol-u-tols

‘ \ ~J UFFICIO TECNICO

verifica perfetla esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dafi tecnici

Data scadenza pagament%z /0 2/¢cr

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA RESPONSABILE
9?/}& )

DATA FIRMA " IL RESPONSABILE UNITA| TECNICA
per supervisio
DATA FIRMA DEL RESP BILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. PP}E A\ 5{
verifica conferimento incarico “(_, %L
| V’\/ug y
Conferimento.del .......c...................... Prot.......cocceenn., ,/Q/k/v s w /\M oo
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. L ?,&FV{/)«L* L @’0

DATA FIRMA

ol
(ol oo F2SPLo )/?)




4 3 SISTEN
~AmAL )
S.pA. g & )
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Azionda per la Mobilité noll’Arca di Taranto %K

prot. 23627 /UT Taranto, i 09.12.2014
Lavoro n° 08

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.l.
Via S, Cesarea n. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 599 - revisione freni anteriori - sostituzione ammortizzatori
anteriori e n. 4 silentblock barra stabilizzatrice. PROCEDURA 2/A. C.1.G.
ZA9122338C

In relazione al vs. preventivo dellimporto di € 280,00 + IVA (assunto al
protocollo aziendale n°® 23023 del 27.11.2014) riferito ai lavori gia eseguiti e
descritti in oggetto,- al fine di regolarizzare la pratica si emette ordine per un
importo di € 280,00 + IVA, finalizzato all’ emissione della fattura.

Si precisa che 1l pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di
emissione della fattura.

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

orio Paurini

IL DIRETTORR GENERALE
Ing. Giovanni Matichecchia

- - . —

Socleld per Azlonl con Soclo unico seggetta o direzione e coordinamento da parle del Comune di Taranto
Via C. Botfist], 657 « 74121 Taranio #Tel. 099 73541 =Fax 099 7794247 eweb: www.amatiall «e-maii: amat@amat.ta.if »legel-mail: amat@pec.amatia.it
Codlce Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Regisiro defie Imprese di Taranfo: 00146330733 - Capitale sociale: € 2,340.463,00 Interamente versato.

0
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Azionda par la Mobilitd noll’Areo di Taronto %%)K,

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

ESTERNE 539 { o)P oﬂ\

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. g‘\Pg TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: ,\Méﬂ—[(/%o ,

LAVORO: W-&Wkw %wa\ Mb\,\ w '

At ppa i gfen 1 & b Mk
a6 dotc/ﬂzz4 g[{f&/ Q;MML%U,M

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N._____ data ;N data
Ord. lavori N. 23522 dCITC] .P¢P % N. data
Ord. ricambi  N. data N. data

DDT andata N. Zﬁ(o dcn‘o ; W N. data
DDT ritorno N. ny d010¢ [2 / é N. 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:

€ ?(?OD/O oltre IVA € gﬁéo Tot. € Qéﬁ 60

sono state esegwfe in 7nformrfo ai pofﬂ confrattual,

Taranto ki © 5 OJQ %-S

ILTECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA .o
DI SEGUIRE | LAVORL.....ovveeiiiiice,

Socielé per Azloni con Socio unlco soggehia a direlone e coordinamenio da parl'e del Comune di Taranto
Via C, Baltisfi, 657 « 74121 Taranto efel. 09% 73581 e Fax 09% 7794247 eweb: www.amatla.ll »e-mall: amal@pec.amat.ta,if
Codice Fiscale, Partta iva e N° Iscrizione of Reglsire delle Imprese di Toranto: 001456330733 - Capltale soclale: € 5.497.272,00 Interamente versalo,



‘Cammessa 59,603 Tipo : 02 ACCIDENTALE
Data apertura (08/11/2014 (09:29 | Data chiusura 10/01/2015 06:39 |Stato Commessa: CHIUSA
Veicolo (599 Targa EH 025 FT Modello BREDAMENARINIBUS M 240 LU/4 ([Km 470.113

Num, Carrozzeria:

Cliente:

21257 ANDRIULO MECCANICA S.R.L.

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
MATERIALI UTILIZZATI mp.  Imp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
10/11/14 134.194 00962927 TUBO RILSAN DA 8/06 3,00 € 1,82 € 0,00 € 5,46
10/11/14 134.194 00001166 INNESTO RAPIDO DA 6 2,00 € 2,90 € 0,00 € 5,80
10/11/14 134,194 00964114 INNESTO RAPIDO DA § 2,00 € 3,64 € 0,00 € 7,28
13/11/14 134251 00004659 PINZA FRENO ME240 ANT SX 1,00 € 997,50 € 0,00 € 997,50
13/11/14 134251 00004660 PINZA FRENO ME 240 ANT DX 1,00 € 997,50 € 0,00 € 997,50
13/11/14 134251 00003699 AMMORTIZZATORE ANT ME240 [ TIPO 2,00 € 15840 € 0,00 € 316,81
13/11/14 134.251 00004484 SILENTBLOK BARRA STAB ANT/POSTM 4,00 € 19,60 € 0,00 € 7840
240 VED 00005006
13/11/14 134.251 00001437 KITPASTIGLIE FRENI 491 1,00 € 239,73 € 0,00 € 239,73
13/11/1{ 134.251 00001551 KIT SPIA USURA FRENI 491 1,06 € 75,85 € 0,00 € 75,85
o Totali € 2.724,32
A !
\\. M‘ LU at olrtn’ ats
SALDI COMMESSA %Q, ota Tot. Importo
-\
Costo Lavorazioni Interne....... 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne . € 0,00
Costo Materiali Utilizzati € 2.724 .32
Costo Ciclo Passivo.. s € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA € 2.724,32
03/08/2015 1 0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.00.0.0.0.0.00.009.90.0.9.9.0.9.9.4 pag. 1 di 1




CEBENTE: Ditta, Dipendenza, Domicliie o Residenza, Partita IVA

- Azienda per la Moblith nelPArea di Taranto SpA
"N mwaro Via Cesare Battisti, 657
Tol. 00973561 - Fax 009.7794247
Partita va 00146330733

DOCUMENTO DI:TRASPORTO
(D.d.t.) %R 472 dei 14,08,1996 - D.PR. 695 del 21121996
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ANNOTAZIONS - VARIAZIONL

NUMERO PROGRESSI\’U”’ FIRMA DEL7$ T//

{1) Solo I caso df utiizzo in sostiivzihedelia cerlificazione fiscale,

651203033 (a) (2 Ai'sensi daiiart. 3, comma 2, del D.BR. 441/87 e succegsive modificazionl



ATTENZIQFET® b o Aten it v dibasiss
’ WO AR gumea e OTHARLT Ty

| fogli di questo baollettario sono in carta ch|m|ca aut&nqalgante (2 20 16T

Per non produrre mvolontane trascrizioni, si prega; dn:cvqlrpp‘ilarﬁ ]:a q{hnarazmm
sottostanti «a foglio singolos e non a ricalco.

DICHIARAZIONI
at sensi dell’ an 39 della Legde 298/1974, dell'art. 1 de! D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTG DI COSE IN CONTO PRCPRID
PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A K& 3.500

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

T di sua proprietd; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

[ da esso prodotte o vendute; 1 tenute in depesito in relazione al contratto df deposito o
I prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

[ prese in lpcazicne;

Firma leggiblle del titolare
{c del suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, titofare di licenza afl'autotrasporto di cose in conte proprio n. B
dichiara che le seguenti gose seno (*):

Qi di sua propriets; Qprese in comodato; Qprese in locazione,

e costituiscono trasparto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma l=ggibile del titolare
[0 del suo legale rappresentante)

[*) Dichigrare V'lpotes] o le Ipotes| che ricorrono.

N.8. - La dichiaraziong B) va fatta anche ne! caso che il trasporto, oftre che essere peeasionale, comprende cose che rientrano fra quetle praviste nella
liconza e va quindi agghunta a quella di cul alla lettera A).

L3



- 72021 Francavilla Fontana (BR)
Sede Lepale: Via S, Casarea, 9 « Tel. 0831.813578
. Stabllimento: Viale dell’Industria, Z.1.
P.IVAD1B52970748

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D d t ) DP.R. 4'.’2de| 14—081996 DP.R. 696 del 21-12-1896
A5 /15-—4“(«!&(
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aTTENZIONE: o R
-l fogli di questo bollettario sono in carta chimica® autortcalcante Per non produrre 2

involontarie trascrizioni, sl prega di compilare le dlchlarazmm sottostantx «@a foglio
singolo» e non a ficalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi deli’art. 39 della Legge 2088/74, dell'art. 1 del D.M. 13-4-79, della Legge 132/1987
e D.D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti.

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG 3.500

Il sottoseritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio

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

O disua proprieta; O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
O daesso predotte o vendute; O tenute in deposito in refazione al contratto

O presein comodato; di deposito o ad un contratto di mandato

O prese in locazione: ad acquistare o a vendere.

Firma teggibile de! titolare
(o del suc lega'e rappresentante)

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

Il sottoscritto, titelare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio

n. , dichiara che le seguenti cose sono (*) :
Ll disua proprieta; [0 prese in comodato; 0 prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze;

Firma leggibile de! titalare
[0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il frasperte, oltre che essere occasionale, comprende
case che rientranc {ra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A)



72021 FRANGAVILLA FONTANA (BR}
Sede Legale: Via §, Cesaréa, 9
Stabif} merﬂa Vigle dellindustia Z. L

Tel. uff 20831.818836 - Fax 0831.813578
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UCH Commarcialz f | Warkelingwsicir 2066

P IVA D16 528 707 48,

RIPARAZION! MECCANIGNCARROZZERIA ' e

Conlzbiits Blancio

AUTOVETTURE - VEICOL! INDUSTRUALI -AUTO-BUS ]
E-mail; andriulo.meccanica@libero.it . MACGHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRO TUBI ALTA P, UES  Esermiziod Sosta 3
: , ' ’L'IS qunnnalncaISlaiLsuca i

I3 "
FATTURA DEL Spett. URY Rgec{sé'drﬂané e o
575 18.12.2014 AMAT SPA VS ifaiCen oo il‘“STRiD
pagina n. 2 VIA CESAREFEATTISTG6Y
74100 TARANTE et O
m]

TIPO TARGA
Autobus Urbano CA 339 RJ
Soc. 500

P.1. 00146330733

asta puntena
bicchieri mpunteria
pompa olio

serie guarnizioni TC
pompa acqua
elettroiniettore
prova idrica vecchie teste cilindro: spianatura basamento -
monoblocco: controllo e lucidatura albero motore:
ore lavor. 87 x 20,00

ripristino impianto elettrico luci esterne: ore Iavor ‘2% 20 DO
controllo impianto apertura/chiusura porte laterali.con sefrag-
gio raccorderie tubazioni pistoni apriporta e Iubr|f|ca2|one
manichette di comando: ore lavor. 4 x 20,00

controllo e taratura impianto pneumatico con pulizia valvole
liveliatrici post. e livellamento sospensioni:ore lavor. 4 x 20,00
controllo tubolari interni mancorrente e sedili con serraggio

| .@Oéaoo. oo 40§

1.740,00
40,00

80,00

80,00

bulloni di ancoraggio : ore lavor. 3 x 20,00
assistenza alla revisione e revisione annuale mctc
VS.ORDINE PROT.24179/UT del 16.12.2014
CIG - ZB2124A1A1

IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977 '

UNICREDIT BANCA -filiale di Francavilla Fontan

60,00
140,00

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURQ
2.384,74
2.384,74 22% 524,64 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURQ
' 524,64
TQTAL;E.DOE!JMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURO
o 2.909,38
FIRMA ACCETTAZIGNE FATTUA PAGAMENTC In caso di mancalo pagamemo entro 15 giorni dalla fatiura, salvo

dlverse conrilzmm aspresse sulla stessa, vi autorizza Vemissione

Jdi'n. ttratta a vista.

N.RIC__...

N. VA 379‘3"

DATA DI REGISTH.
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T2021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)
Sede Legale: Via 8. Cesarea,
Stabilimento: Viale dellIndustia Z.1,

Tel. uff.: 0831.818836 - Fax 0831.813578'
P IVADB 525707 48

E-mail: andrlilo meccanica@libero.it

RIFARAZIONI @ECCANICNCAHRDZZ.ERIA
AUTOVETTURE - VEICOLI INDUSTRIALL - AUTOBUS
MACCHINE MOVIMENTO TERRA, - CENTRO TUBI ALTA P,

SISTEMA
QUALITA
. CERTIFICATO
URLENASG-9607
VISION 2000

FATTURA DEL Spett.
575 18.12.2014 AMAT SPA

pagina n. 1 VIA CESARE BATTISTI 657

74100 TARANTO
AUTOMEZZO — ‘
TIPO TARGA - v - P.. 00146330733
Autobus Urbano CA 339 RJ BRI
Soc. 500

DESGRIZIONE

per sostituzione:

filtro olio 2997305
kg olio motore 18W40

It liquido radiatore Parafiu

It olio ventole S d
materiale di consumo ( bulloneria varia, fascette, sigilldhte .
per guarnizioni, etc) SRR
LAVORAZIONE C e
Lavoro totale, stacco e riattacco complessivo mofore 5er
revisione generale con pulizia particolari motore in'vasca:

sostituzione dei particolari sottoelencati tutti di fornitura Amat

. e it

_ IMPORTO

36,24
77,00
35,00
46,50

50,00

6|canna cilindro

6 |pistone completo

2|testa cilindro

6|valvola scarico

6|valvola aspirazione o ‘
6|bronzine biella ' T
1|kits bronzine banco o
1]kits anelli rasamento

6|boccole biella -
6|spruzzatori olio N
B|cuscinefto albero a cammes

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
T(l‘JTAI.EE-_IMFOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURD

« L |TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURO
B segua......

FIAMA ACCETTAZIONE FATTUA PAGAMENTO A In é‘:aso di mancata pagamenta entro 15 gicrni daia fattura, salvo
diverse condizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo I'emissione
din. 1 tratta a vista.

B
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ilm*“c :
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¥2021 FRANGAVILLA FONTANA (BR) SISTEMA
Sede Legale \fia 5. Cesaria, 9 .
Stbilimenio: Visle: dall’lndustﬂa Z.L QUALITA
- CERTIFICATO
Tel. uft.: 0831.819836 - Fax 0831.813575 ONLISD.5002
'P. IMA D16 529 707 48 RIPARAZION! MEGCANICA/CARROZZERIA VISION 2000
AUTOVETTURE - VEICOL] INDUSTRIALL - AUTOBUS
E-mall; andriulo,meccanica@liérolt . MACCHINE MOVIMENTO TERRA « CENTRO TUBI ALTA P,
FATTURA DEL Spett,
575 18.12.2014 AMAT SPA
pagina n. 1 VIA CESARE BATTISTI 657

74100 TARANTO

TIPO TARGA .. - P.l. 00146330733
Autobus Urbano CA 339 RJ - '
Soc. 500

per sostituzione:
2{filtro olio 2997305 36,24
22|kg olio motore 15W40 77,00
10|t liquido radiatore Paraflu 35,00

15]It olio ventole .
materiale di consumo ( bulloneria varia, fascette SI ‘|II‘_
per guarnizioni, etc) - g
LAVORAZIONE ‘
Lavoro totale, stacco e riattacco complessivo- motore per
revisione generale con pulizia particolari motore iri'vasca:
sostituzione dei particolari sottoelencati tutti di fornitura Amat
canna cilindro
pistone completo
testa cilindro
valvola scarico
valvola aspirazione L ‘
bronzine biella ' T
kits bronzine banco : A R
kits anelli rasamento )
boccole biella

spruzzatori olio

cuscinetto albero a cammes

OO =20 D

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPCNIBILE [N EURO

TOTALEJMPOSTA TOTALE IMPCSTA IN EURD

M, TOTALE DOCUMENTO IN EURO

FIRMA ACCETTAZIDNE FATTUA PAGAMENTO : ’ - |in caso di mancata pagamento entro 15 giorni dalla fattura, salve

diverse condizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo l'emissione

din. 1 tratta a vista,




V18T

| UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE ‘
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep.' n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv.n® del i
' IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

DATA

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
| per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzicne lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento'del cu....eeeeeeeeeieeennn, Prote.cs.ee v eee s
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)

Sede Legalé: Via 5, Cesarea. 9
Stabitimento: Viale dell'industria Z. 1.

Tel. Uff:0831.819536 - Fax 0831813578

B IVADAE 528 707 48

E-mail: andrivlo meccanita@libéroit
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RIPARAZIONI MECCANICNGARRDZZERIA o, Ul
AUTOVETTURE - VEICOLF INDUSTRIAL! - AUTOBUS "
MACCHINE MOVIMENTO TERRA CENTRD TUel ALTA P UES

24 Dig. 7

Ainte Delegato
Crettsre Generale 5 15; EMA
Direticen Ammingsirative @ et A
Jron gy CERTIFICATO
Aeern fComiratt UNIEN 509002
Comminrciate | Markeingvision 2000

enisbills Benciy I
Esereizio | Snsla

‘L'l.:? intistialics | Stalisics E,

FATTURA DEL Spett. URU R',n'éeu{nd':.: T
575 18.12.2014 AMAT SPA WS #iiGa % Siusthig

pagina n. 2 VIA CESARE“?A?{‘I‘JS’TQ#@BJT o
74100 TARA @it Quglitg I

—— 3

TIPO TARGA P.l 00146330733
Autobus Urbano CA 339 RJ '
Soc. 500

2asta punteria

1{pompa olio

ore lavor. 87

12| bicchieri mpunteria

1|serie guarnizioni TC
1|pompa acqua
1|elettroiniettore ) ’
prova idrica vecchie teste cilindro: spianatura basamento -:
monoblocco: controllo e Iucidatura albero motore: |

x 20,00

ripristino impianto elettrico luci esterne: are Iavor "2'x 20 00
controllo impianto apertura/chiusura porte laterali con serrag-
gio raccorderie tubazioni pistoni apriporta e lubrificazione
manichette di comando:; ore lavor. 4 x 20,00
controllo e taratura impianto pneumatico con pulizia valvole
livellatrici post, e livellamento sospensionizore lavor, 4 x 20,00
controllo tubolari interni mancorrente e sedili con serraggio
bulloni di ancoraggio : ore lavor. 3 x 20,00
assistenza alla revisione e revisione annuale mctc
VS.ORDINE PROT.24179/UT del 16.12.2014
CIG - ZB2124A1A1 B
UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Foritana:*
IBAN - [T 44 S 02008 79191 000010776977 -

2 000, 99 499

)

1.740,00
40,00
80,00
80,00

. 60,00
*+ 140,00

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
2.384,74
2.384,74 22% 524,64 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA iN EURO
RN 524,64
. TOTALE DOSUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURO
P L 2.909,38
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PACAMENTO In caso t mancato pagamento entro 15 giorri dalla fatiura, selve

dlverse cOndlZanI espresse sulla stessa, vi autorizzo Femissione

Adin 1 tratta a vista.

N, RIC.____IN. VA 3_’7.03L

DATA Di REGISTR. .

1L I"I[‘ 11 /
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v UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del -
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n® del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA ( 0 g
Delib. C.A. n. 3 del
Delib, C.A, n. det
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
0 0% [TRMEPEL RESPONBAS [L RESP. UNITA' TECNICA
| Ak '40\45 per supervisione
¥ ——
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' £ BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione /

DATA

FIRM
G, WIS bl

N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzmne Iavon

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagame"%@ / OZ / ¢ S

Data scadenza pagamento

DATA O?T /1,)‘ M{WE}S{OI\FK&BILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITR'|TECNICA
per supervisio l
K\TA FIRMA DEL RESPO@ABILE
. 2 ] l
UNITA' AA.GG. E PP.RR. JES M 1 e vt
verifica conferimento incarico 9—’ A q-/‘lj e
|
Conferimento del ............................... PIOtce e Mf())._ 5%. [N{PJ—\A ~
1 ] ﬂp{‘ -
ILC ! . . . . -
APO UNITA' AA.GG. E PP.RR A, ml [p) ”Q ng}é‘
DATA FIRMA \

1

AN



Azionda por la Mobilita noll'Arco di Taranto

prot. 24179 /UT Taranto, li 16.12.2014

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.l.
Via S. Cesarean. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 500 - revisione motore e tagliando completo. (Autorizzazione ai
sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento per gli appalti e forniture").
C.I.G.ZB2124A1A1

In relazione al vs. preventivo dell'importo complessivo di € 2.384,74 +
IVA (assunto al protocollo aziendale n® 23803 del 10.12.2014, riferito ai lavori
gia effettuati e descritti in oggetto, si emette ordine per un importo
complessivo di € 2.384,74 + 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.I.G. in ogqqgetto dovra essere riportato in fattura.

gorio Paurini

i

IL DIRETTORH (ENERALE
Ing. Giovanni [Watichecchia

Socleld per Azlonl con Soclo unico soggela a direzione e coordinamento da parte de! Comune di Taranfo
Via C. Ballistl, 857 « 74121 Taranlo «Tel. 099 73561 « Fax 099 7794247 eweb: www,amatl.lalt «e-mail: amat@amalie.il ¢legal-mail: amal@pec.omat.fa.it
Codlce Fiscale, Partita lva @ N° Isciizlone of Reglstro delle imprese df Tarante: 00146330733 - Capliale seclale: € 2.340.463,00 Interamente versalo.
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" cepenTE: Pina, Dmcndc'nza Domeclio o Residenza, Pata VA

DOCUMENTO DI TRASPORTO
AZIENDA PER s MOB]LI% {D.d.t.) b.rr 472cel 12081556 - D.PR. 635 cel 21.12.1996

NELLAREA CF TARANTQ ®,
"Via C. Batt‘zsﬁ, 857 TRANTO N. :7 é? del l/{|@|(ﬁ |7 |Od &(‘

Tel, 099.73561 - Fan 7784247 a mezo:
[al . .
Forh VA 0D1~6R5307 3R L] vettore 3 cedente [A cessionario
CESSIONARIO: Ditta, Dipenderga, Domicitra o Residenza, Partra fed LUOGO DI DESTINAZIONE (se dwersg dalfindingny el cessionario) £ YARIAZION!

SrrA AADR VL O DE 7
J.LE deed v vsTRiA
fﬁﬂa/ﬁq Sl FONTANA ~ BE-

UUSALE DEL TRASPORTO VS, ORD. M. DE. D in conto

M/Z y \-5 > 90 [] asaldo

DESCRIZIONE, DE1 BEN| [atiifa e:qualitd) IMPQRTO *~

A |asropus R _ox” 580 Frn
_,/ﬂ./OZ\ ‘ Fb/ 70 Slﬁrv&o
Moo Scoglcot

_—

ASPETTO ESTERIORE DEJ BEMI PORTD

TOTALE €

cedente DAT, FIRMA DEL CONCECENTE

Consegna o inizio trasporto a mezo -
nsegna o iniz P cessionario |Qé\ L, ,[4 i | /f /(_/‘-/

ANNGTAZION - YARIAZIONI T NUMERD Paosncsswom FIRM}D{L CESSONfRI0
{17 Solo in ¢aso of utlizzo in sostttaione dpfla certificaziong Fscale.
Sufdl) 851203033 (2) Al sensl geffart. 3, comma 2, del D.RR. 441/97 e successie modificazioni,



' . - ’

, « "ATIENZIONER 20%: < 1108 AGMIINE
I fogli di questo bollettario sono in carta chimica altdricaidante: -1 7%, 2
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega- di ‘compilare le dichiarazioni

sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. " DL L L L. g

N R R LA

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

A) TRASPORTO DIf COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titclare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. : ,
dichiara che le seguenti cose.sono (*);

X di sua proprieta; C 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esse predette o vendute; - [0 tenute in deposito in relazione al contratto di depositd o
[ prese in comadato: ad un contratte ¢i mandato ad acquistare o a vendere.
Q prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTQ QCCASIONALE DI COSE iN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

Qi sua proprieta; QO prese in comodato; A prese in locazione,

& costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile def titolare
(0 del suo legale rappresentante)

(*] Dichiarare |'ipotesi o le ipotesi che ricoreno.

N.B.. » La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oftre che essere oceasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste nefla
licgnza e va quindi aggiunta a quelia di cui alla lettera A). .




meccanica s.r.1,

72021 Francavilla Fontana (BR
Sede Legale: Via S. Cesarea, § - Tel. 0(831).81 3578

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d-t-) D.P.R. 472 de! 14-08-1936 - D.P.R, 696 del 21-12-1996

NN den'&u{f

a mezzo: ﬁ(h’littente O destinatario

Stabilimento: Viale dell'Industria, Z.1.
Domicitio o Residenza, Codice Fiscale, Partita VA

£U0GO DI DESTINAZIONE (se diverso dal indirizzo del destipataria}

MEH

P.IVA Q1652970748
DESNU; Ditta, DI
AN = R
. d’,L ‘\St‘r’éjg?

NN O

T inconto
[ asaldo

IMPORTO

PESD HG. PORTO

fol)

. _mittente
Consegna; —Ti e TOTALE €

GENERALNA O] LIDUCENTE,

/

25 A oo

FIRMA DEL DESTINATARIO

ANNOTAZIONI - VARIAZICHI

EDIZD ES5214C

(*) Solo in caso di utilizo In sostituzione della certificazione fiscale
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ATTENZIONE:

1 fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre
involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni settostanti «a foglio
singolo» e non a rlcalco

DICHIARAZIONI T
ai sensi dell’art. 39 della Legge 298/74, dell’art. 1 del D.M. 13-4-79, della Legge 132/1987~
e D.D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti.
A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO '
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERIORE A KG 3.500 -

Il sottescritto, titolare di licenza all’autetrasporto di cose in conto proprio

o

n. = ' , dichlara che le seguenti cose sono {*)

O disua proprieta; ) O da essc elaborate, trasformate, riparate o simili;
O 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 o.a vendere.

. Firma leggibile dei titc!are
{o'del suc legale rappresentante}

B) TRASPORTO CCCASIONALE DI COSE IN CONTC PROPRIC
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 (*) :

O di sua proprieta; O prese in comodato: O prese in locazions;
e costituiscono trasporto cccasionale par le seguenti esigenze:

Firma leggibile de! titolare
{0 de! suo legale rappresentante)

- 7
.’""I g
>

(") Dichiarare I'ipotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va falla anche nel casa che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiurta a quella di cui alla lettera A)
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Aziondo per lo Mobilitd noll’Area di Tarante %\x\
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) Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/Q FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA Sﬁ ?’@lg dp 0 k

BUS N. AZ. 900 TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: N UJLO/(W\A/(ﬁ /
LAVORO: /MU Nlea myé/;;@/%lw

FATT. N. g% data TL(f/%fﬂ% |

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data data
Ord. lavori ?é;/t ;3 dGTO¢ ¢Co data
Crd. ricambi data ; N, data
DDT andata : 36(? data ; N. data
DDT ritornc . N. 26% data 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:

€ ??(Pé ?’é offre IVA € 4—9#5%T0f€ 2f©_fjf

sono state esegurfe Vonformffc ai patti ontrattuall.

Taranto i 0«? DG

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA ... h
DI SEGUIRE [ LAVORL..coviiniiinicniinieeees

Soctetd per AZiant con Soclo unico soggetta a direzlone e coordinamento da parfe del Comune di Taranto
Via C. Balfistl, 657 « 74121 Taranfo »Tel. 099 73561 « Fax 099 7794247 « web: www.amettall »e-mail; omat@pec.amatfa,f}
Codice Flscale, Pardita lva e N° Iscrizione ol Regisiro delle Imprese ¢f Taronto: 001456330733 - Capitale soclale: € 5.497.272.00 inleramente versato.
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Commessa 59,234 . Tipo: 02  ACCIDENTALE

Data apertura 28/10/2014 08:51 | Data chiusura (3/11/2014 09:14 |Stato Commessa: CHIUSA
Veicolo 0500 Targa CA339RJ Modello IRISBUS CITYCLASS Km 242436
Num. Carrozzeria: TIPO URBANO Cliente: 1 AMAT

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

MATERIALI UTILIZZATI Imp.  Tmp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
29/10/14 134.101 00001914 CANDELA DI ACCENSIONE 491.E GAS 6,00 € 1866 € 9,00 € 111,96
17/11/14 134260 00005363 BICCHIERE PUNTERIE 491/CNG 12,00 € 8,33 € 0,00 € 99,90
17/11/14 134260 00004529 VALVOLA ASPIRAZIONE 491 CNG 6,00 € 2408 € 0,00 € 144,45
17/11/14 134260 00004528 VALVOLA SCARICO 491 CNG 6,00 € 338,70 € 0,00 € 232,20
17/11/14 134.260 00004449 POMPA ACQUA COMPLETA 491 CNG 1,00 € 189,90 € 0,00 € 189,90
17/11/14 134.260 05125004 FILTRO ACQUA (962358) 1,00 € 15,76 € 0,00 € 1576
17/11/14 134.260 00001065 CINGHIA POMPA ACQUA CITYCLASS 1,00 € 12,02 € 0,00 € 12,02
17/11/14 134260 00005362 POMPA OLIO 491 CNG 1,00 € 202,50 € 0,00 € 202,50
17/11/14 134.260 00004953 KIT GUARNIZIONE MAYORE 491 I SERIE 1,00 € 540,00 € 0,00 € 540,00
17/11/14 134260 00004531 ASTINA PUNTERIA 491 CNG 12,00 € 540 € 0,00 € 64,80
19/11/14 134.281 07110508 CANNA CILINDRO MOTORE ex 61316857 6,00 € 99,00 € 0,00 € 594,00
19/11/14 134281 00004530 PISTONE COMPLETO 491 CNG 6,00 € 211,40 € 0,00 € 1.268,41
19/11/14 134.281 00961690 SERIE BRONZINE BANCO ME 1,00 € 63,00 € 0,00 € 63,00
19/11/14 134.281 07104908 BRONZINA BIELLA STD 1902566 6,00 € 749 € 0,00 € 4491
19/11/14 134,281 07177006 SERIE SEMI ANELLI RASAMENTO 1,00 € 16,57 € 0,00 € 16,57
19/11/14 134,231 08190526 BOCCOLA BIELLA 6,00 € 3,84 € 0,00 € 23,03
19/11/14 134281 07185022 UGELLO 600 € 11,71 € 0,00 € 70,28
19/11/14 134281 08190534 BOCCOLA ALBERO A CAMME 6,00 € 5,40 € 0,00 € 32,40
20/11/14 134295 00004527 =~—TESTATA 491 CNG ( AZ 499/AZ500) 2,00 €1.102,50 € 0,00 € 2.205,00
04/12/14 134414 00004514 CASSETTA PRONTO SOCCORSO PER 1,00 € 17,28 € 0,00 € 17,28

AUTOBUS
j& t WN\ - ( g . Totali € 594836
. ‘ .

Al ;K-);ﬁ A f)/)@/ﬂj‘“

SALDI COMMESSA Ota Tot. Importo
Costo Lavorazioni Inferne......eiiian 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne.. € 0,00
Costo Materiali ULLZZAtic. e € 5.948,36
C05t0 Ciclo PassiVo.meimmmemsmemimesenmmemicsnssnesssnssmssnssmssnesns € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA € 5.948,36
16/04/2015 ).9.9.0.8,9.9.9.8.9.9.0.0.0.0.9.9.0.9.90.9.9.9.9.9.9.9.9.9.9.99000.4 pag. 1 di 1







A hd

Aaenh pes i mobilia nel'ama di Taranta

Prat o, /(S'Ss
Zﬁﬁ[ﬂ' 2015 sisTema

AanRIUm pevcars Dl CUALITA

HEN 'Dgato i
meccanica S0y, Bmtend, el

b Deieltore Armpinistrativo  UNYERHS0 9062

72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)
Sede Legale: Via S, Cesarea, 9
Sfabiilmento Vigle deﬂ'lndustﬂa Z.l

Tok uff.$ 0831,819536 - Fax 0831.813578

PLIVATHE 520 707 48 RIPARAZION MEGCANR’:NCARROZER!A D Dreton: Tocnien WSION 2060
L L AUTOVETTURE - VEICOLI INDUSTRIALI - AUTOBUS VA Foat ) Comratt -
Exmail: antip:.tlg_.me_o(_:aﬁica@)rbqrq.ll ‘ MACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRO TUBI ALYA P. G855 o amings | h'!arkehnu 0
PTJD'&J‘&Q" m|
FATTURA DEL Spett. b '”f’m’f“"sﬁ_ ‘ [
07 16.01.2015 AMAT SPA [ tiecr sl 1)
VIA CESAREBATTISTIAST" o
74100 TARANT@ « 530, FRRR. SISTRI
3 URiow Rasioneria O
—— ; P STQ St Cualita o
TIPO TARGA . P.l. 00146330733 — O
Autobus Urbano EH 155 FT 29 6FN. 2015
Soc. 616
‘ 'DESCRIZIONE
PER SOSTITUZIONE:
2|perno fuso ant. dx e sx D031878 336,00
2|kits cuscinetti sup. fusi dx e sx 101416 252,00
2 |kits cuscinetti inf. fusi dx e sx 101415 252,00
2[reggispinta fusi dx e sx 104228 ' 168,00
1|mozzo cuscinetto D031882 510,00
1|albero a snhodo sterzo D039466° . 448,00
L.avorazione

Lavoro totale, s/r assale ant. con smontaggio ruote, pinze
freno, dischi e pattini freno: revisione avantreno con estra -
zione mediante fiamma ossidrica dei perni fusi e cuscinetti:
alesatura sedi alloggio perni fusi e spessoramento cuscinet -
ti reggispinta; sostituzione mozzo cuscinetto dx: .
s/r organi di direzione sterzo per sostituzione albero snodo -
ore lavor. 26 x 20,00 : 520,00

VS.ORDINE PROT. 364/UT del 09.01.2015
CIG.Z0A12ATDH1

pag.fattura con bonifico bancario

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana
IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
2.486,00
2.486,00 22% 546,92 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
546,92
TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURO
3.032,92

FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PAGAMENTO In casc di mancata pagamento entro 15 giomi dalla fattura, salve

diverse condizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo l'emissione

di n. 1 trata a vista.

e s e A

N_AIC.___ [N WA 23]
DATA DI ReGISTR. / 2 FER  2R1H




72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)
Sede Lagale: Via 5, Cesarea, 9
Stabilimento: Visle deliindustia Z..1.

Tel. uff.» 0831.819836 - Fax 0831.813578

2 mobilita neliaxe d; Tolame

v AS3S

et Z 5_5@5. 1015  sisTEMA

Az e Deegato
Duettoe Genarala 1
Beattony Erainisirativy UNGEMSO002

o

THALITA
-.~c&£}jﬂcmo

'P. VA D6 528 707 48 RIPARAZIONI HECCANICA/CARROZZERIA e TROFICE VISIEN 2000
AUTOVETTURE - VEICOL! INDUSTRIALI - AUTOBUS oot o
Exail: andrjulo.meccanica@libéro.l . IMACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRO TUBI ALTA P, ) Makelig 0
) Wl o
FATTURA DEL Spett, # S o
B Swiosralfesi Salisim
07 16.01.2015 AMAT SPA puy v Focrica ‘E*
'VIA CESAREBATTISI, 657 e

J

74100 TARANT G Gea FRRR SSTRI;
RAG Wi Pesionena

SHY Sl Quai

INEulnl

TIPO TARGA P.l. 00146330733 —
Autobus Urbano EH 155 FT 2 9 GEN. 2015

Soc. 616

WE

UZIONE:

R SOSTIT

2iperno fuso ant. dx e sx D031878
2|kits cuscinetti sup. fusi dx e sx 101415
2 kits cuscinetti inf. fusi dx e sx 101415
2|reggispinta fusi dx e sx 104228
1|mozzo cuscinetto D031882
1lalbero a snodo sterzo D035466

Lavorazione

ti reggispinta: sostituzione mozzo cuscinetto dx:

ore lavor. 26 x 20,00

VS.ORDINE PROT. 364/UT del 09.01.2015
CIG.Z0A12ATD91
pag.fattura con bonifico bancario

IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

Lavoro totale, s/r assale ant. con smontaggio ruote,
freno, dischi e pattini freno: revisione avantreno con estra -
zione mediante fiamma ossidrica dei perni fusi e cuscinett:
alesatura sedi alloggio perni fusi e spessoramento cuscinet -

s/r organi di direzione sterzo per sostituzione albero snodo:

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana

pinze

520,00

IMPONIBILE TOTALE IMPONIEILE TOTALE IMPONIBILE IN EURD
2.486,00
2.486,00 22% 546,92 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPDSTA IN EURO
546,92
TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTQ IN EURO
3.032,92
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PAGAMENTO In sasc di mancato pagamento entra 15 giomi dalla fattura, salvo

diverse condizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo lemissions

.................... N WA I3

DATA DI ReGISTR. ¢ 2 FER. 26




VIS8T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST! . UFFICIO.PERSONALE
. verifica condizione, ordine & contratto 1 verifica visite di accertamento sanitario del personale
‘ Data scadenza pagamento
Contr. Repi. n° del :
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del |
IL RESP. UNlTA' PERSONALE
{Determ. AD. n° del 1. per superwswne
‘ DATA FIRMA
Delib. C.A.n° del
Data scadenza pagamento
DATA ! I;ADDETTO AL RISCONTRO : UEFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documentf e condizioni confrattuali

IL RESP. UNITA’ CONTRATT!

per supervisione j |Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA ) Fg
‘ ‘ Delib. C.A. n. 6 P del O
Delib. C.A. n. del
‘ UFFICIO RAGIONERIA
\ verifica dati contabili Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
I .
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
| ﬁ '
D 2075 F'R RESPO : IL RESP. UNITA' TECNICA
g A _ _ - ' per supervisione ‘
L. RESP. UNITA' CONTABILITA' {BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

DATA FIRM
dev-wos | 1 Aml )
U/

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento % \Y
verifica dati tecnici 03

Data scadenza pagamento [28' ( )i ﬂ FIR@QRRE?&ONSABILE
DATA FIRMA L. RESPONSABILE [JNITA’ TECNICA
\ per supe %i ne
DATA FIRMA DEL Re‘yONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. %T )g‘&
verifica conferimento incarico F M /U-ﬂ()k\.
Conferimento del .....c......cooeceeeceeees s PTO e, Q/M

; IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. M Wf‘ (9 ng,g [L

DATA FIRMA
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- 5.0.A.
Azienda per la Mobilita nell’Areo di Taranto

-

P
/’

prot.364 /UT Taranto, li 09.01.2015

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.l.
Via S. Cesarean. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 616 - revisione perni fusi anteriori e ripristino sbrinatore.
(Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento per gli appalti e
forniture"). C.1.G,ZOA12A7D91 '

In relazione al vs. preventivo dell'importo di € 2.486,00 + IVA (assunto al
protocollo aziendale n°® 24742 del 24.12.2014) riferito ai lavori gia eseguiti e
descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette ordine per un
importo di € 2.486,00 + 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.I1.G. in oqqgetto dovrd essere riportato in fattura.

Gregorio Paurini

IL DIRETTORE GEMNERALE
Ing. Giovanni Matighecchia

Socletd per Azion] con Socio unico soggefia o direzione e coordinamento da paife del Comune dl Tarante

Via C. Balfisti, 457 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 «Fax 099 7794247 e web: www.omalta.ll »e-mall: amat@amat.ta.if «legal-mall: gmat@pec.amat.ta.it
Codlce Flscole, Partita lva e N° iscrizione af Reglsiro delle imprese di Taronto: 00144330733 - Capilale soclale: € 2.340.443,00 Interamente versato,
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CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicillo o Residenza, Partita IVA

4 nat'Area di Taranto SpA
Via Cesare Batlisti, 657
. Fax 099.7794247

- Azienda per la Mobilit
a2 TAP.ANTOB-

Tel, 099,73561

Pantita iva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

D.P.R. 472 del 14.08.1996 - D.P.R. 696 del 21.12.1996

N. /M?Q w22 V{£| ZIAL

[J cedente [ cessionario [ vettore

a mezzo:

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza

MTa ANGULD

LUQGO DI DESTINAZICNE (se diverso dall'indirizzo del cessionario) E VARIAZIONI

(e

CAUSALE DEL TRASPORTQ

QUANTITA |

Nilopss AT I

DESCRIZIONE DEI BENI {natuita e qualita)

VS. ORDINE N. [
in conto

! | [ a saldo

Coul(Cocee AWyl /fcws -

(FLJFE:_CL( B

\

ASPETTO ESTERIGRE DEI BENI N. COLLI PESO KG, PORTO
A [/ddn TOTALE €
'VETTORE: ditta, -domicilio o residenza DATA E ORA DEL RITIRO

]

N ']

| | | | |

Consegna o inizio trasporto a mezzo [ cedente [ cessionario

DATA

ol

|
ORA FIRMA DEL CONDUCENT,
(A0 " /
| |
| |

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI

[
NUMERO PROGRESSIVG @) FIRMA DEL DESSIUNAFI{)/ f

|t

70203 (h)

{1) Solo in case di utifizzo in sostituzione della certificazione fiscale - (2) Ai sensi delf'art, 3, comma 2,{def D.PR. 441/97,
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ATTENZIONE:

| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di comprlare le dlchlaramonl
sottostanti «a foglio singolo» & non a rlcalco - -

I R [

1'”DICH]ARAZI0NI oo
ai 'sensi dell'art. 39 della Legge 298,/1974, dell'art. 1.dal D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A'KG. 3.500 ~

Il sottescritto, titolare di licenza all"autotrasporto di cose in conto propria n. . ' -
dichiara che le seguenti cose sono (*):

0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

U tenute in_ deposito in relazione al contratio di deposito o
ad un contratto di mandato ad acquistare ¢ a vendere;

U di sua proprieta;

0 da esso prodotte o vendute;
O prese in comodato;

0 prese in locazione;. -

Firma leggibile del titotare
- -[0 del suc legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE D! COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENQ 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; O prese in comodato; & prese in locazione;

e costituiscono trasporio occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
{0 del suo lega’e rappresentante)

~ {*] Dichiarare Vgotes o 18" hotes] clie ficorrano.

s ‘nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alia lettera A):

RARH

IO

Il 1
A

4

. N.B - dichiarazione B) va faita anche nel caso che il rasparto, ullre che essere oceasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste



MITTENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA

ANDRIULO"

S-S

L).m@cexamica s.r.i.

72021 Francavilla Fontana (BR})
Sede Legale: Via S. Cosarea, 9 - Tel. 0831.813578
Stabilimento: Viale dell'industria, Z.1.
P.IVADIG52970748

[
v 4

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.1.) 0. 472 e 12081996 - 2R, 696 del 21-12:199

RIS WD D (2

;b%ittente O destinatario

a mezzo;

TINATARIO: Diftfligendenza, Oomicilio o Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA

LUOGD D! DESTINAZ IONE (se diverso dal indirizo del destinatarlo)

Ula

LSEA

A

] inconto
del : ] asaldo
) IMPORTO [

/

PES0 KG.

FORTO /

Ci :
// onsegna - -

mittente

TOTALE €

)
GENERALITA DEL, CONDUW

PP IR

ANNOTAZIONI-VARIAZIGNI (]

4

FIRMA DEL DESTINATARIO 4
L/
‘(

EDIARD E5214C

{*) Solo in caso df utilizzo in sostituzione della certificazione fiscale



ATTENZIONE: S .
I fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non- produrre
involontarie trascrizioni, si prega di compllare le dtch|araZ|on| sottostanti «a foglio
singolo» e non a ricalco.

i . * : 4

DICHIAHAZIONI
ai sensi dell’art. 39 della Legge 298/74, dell’art. 1 del D.M. 13-4-79, della Legge 132/1987
®© D D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e del Trasport: u:

1)

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPF{IO . :
PER UN PESO COMPLESSIVQ A PIENO CARICO SUF‘ERIORE AKG 3. 500 L

Il sottoscntto, titalare di_ I1cenza all’autotrasporto di cose in: conto propric

n dlch|ara che Ie seguentl cose soro "

O disua proprieta; ' - O' da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
[0 daesso prodotte o vendute; 0 tenuté in deposito in relazione al contratto

O presein comodato; ) di deposito o ad un contratto di mandato

[l prese in locazione; v ; ad acquistare o a vendere,

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

B) TRASPORTO OCGASIONALE DI GOSE IN GONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

n. , dichiara che le seguenti cose sone (*) : ‘
O disua proprieta; O prese in comodato; O prese in locazions;

¢ costituiscono trasporto cccasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile det titc'are
{o del suo legale rappresentants)

" Dichlarare I'ipotesi o Je ipotesi che ricorrono.

N, B La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasmnate comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella 4i cui alla lettera A}
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Azionda per lo Mobilita nell’'Areo di Taronto %%

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

ESTERNE { &
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA @ g 0 M

BUS N. AZ. éz é TARGATO

QOvvero
ALTRO:

o Uudids

LAVORO: Y&U Tl W/‘A—\ )gwk MI(W/L o

—f
FATT. N. @ 2 doTG%ﬂ) %y

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data N. data
Ord. lavori N. fé& do’rq@?ﬁé/fﬁ N. data
Ord.ricambi N.___ data N. data

DDT andata N. ’ﬁgy data Zoé)léé N. data
DDT ritorno N. 345 do’rog))/;y/%& N. data

DDT rest. Ric. N. data ;N data

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

€ %C% 0p onreNA€§7!6/ P4 Tof€?0}?f8

sono state ésegwfe in conformita ai dofh contraftuali.
Taranto i Zé (O %ﬁ&

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA' ... L. .o
DI SEGUIRE I LAVORL....covvivinniiiiniiiinienenns

Socletd per Azionl con Secio unico soggeita a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Batlish, 657 « 74121 Taranto «Tel. 059 73561 «Fax 099 7794247 « web: www.amal.la.it e e-mail: amat@pec.amatia.it
Codice Fiscale, Parlita Ilva e N° Iscrizlone al Reglstro delie Imprese df Taranfo: 00146330733 - Copilale sociale; € 5.497.272,00 interamente versalo.







bommessa 60.823 Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data apertura 19/12/2014 19:42 | Datachiusura 24/01/2015 09:13 |Stato Commessa: CHIUSA

Veicolo (616 Targa EH 155 FT Modello BREDAMENARINIBUS M 240 LU/4 |Km 655.771
Num, Carrozzeria: Cliente: 21257 ANDRIULO MECCANICA S.R.L.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

SALDI COMMESSA Ota Tot. Importo
Costo Lavorazioni Interne... 0,00 €

Costo Lavorazioni Esterne €

Costo Materiali Utilizzati...... €

Costo Ciclo Passivo.....ouemeerrrnmeessoermosenemsessensssssss snssssssssass €

COSTO TOTALE COMMESSA..... €

16/07/2015 1 9.9.9.9.9.6.0.9.0.0.0.0.0.0.9.6.9.0.6.0.9.9.9.9.6.0.0.6.9.9.9.9.0.9.9.4 pag. 1 di 1
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72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)
. Sede Legale: Via S. Cesarea. 9
Stabailmento Viale dell Induslﬂa Z.1

Tel: uff. 0831.818838 - Fax DB31.813578

P IVA 16528 707 48 RIPARAZION! MECCANICA/ICARROZZERIA
) AUTOVETTURE - VEICOLI INDUSTRIALI -AUTOBUE 77 0
E-mail: andrlulg.meccanica@libaro.it ' MAGCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRO TUBIAL”!'A 1% )
‘ ) TR ¢ o
FATTURA DEL Spett. oo e ‘
08 16.01.2015 AMAT SPA
VIA CESARE BA ST1\657 Li

um,
— RAG
TIPO TARGA . PL 00146@3073{3 L
Autobus Urbano EM 536 PE e
Soc. 628 2 9 GEN. 2p15
QUANTITA o DESCRIZIONE e 77 IMPORTO
PER SOSTITUZIONE:

- 2|cuscinetto mozzo post. int. 8196590 ‘ 572,40
2|cuscinetto mozzo post. est. FAG32021X - 267,48
2|anello tenuta post. 42548295 184,80
2|anello tenuta post. 42534371 91,80
2loring _ 93163222 15,84
4|kg olic mozzi 14,00

Lavorazione .

Lavoro totale, s/r ruote post., pinze freni, dischi e pattini
freno: sostituzione cuscinetti e paraoli mozzi post.: lubri-.
ficazione pistoncini scorrimento pinze freno post.: s/r ruote
ant. per verifica e controllo con stacco e riattacco pinze
freno per lubrificazione pistoncini scorrimento: riparazione
imp. riscaldamento con s/ tubazioni e radiatore riscaldame -
nto con pulizia per eliminazione incrostazioni radiatore e
circuito tubazioni:

ore lavor. 24 x 20,00 480,00
VS.ORDINE PROT. 360/UT del 09.01.2015
CIG.ZDD12A7D92

pag.fattura con bonifico bancario

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana .
IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977 ‘

Im)NIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
: 1.626,32
1.626,32 22% 357,79 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
357,79
TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURO
1.984,11
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PAGAMENTO In caso di mancato pagamento entro 15 giomni dalla fattura, salvo
diverse ct;ndizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo l'emissigne
din.1 trafta a vista,

N.RIC._____|NWA_/ 3.1
DATA DI REGISTR. /7 FER. 20ib

—t




’
-

o

72021 FRANCAVILLA FONTANA (ER)
. Sede Legale: Via 5. Cesarea, 9
Siab:llmemo Viale dellindustria Z. 1.

Tel. ff.0831,8 19836 - Fax 0831.813578

BUIVA D652 707 48

RIPARAZIONIMECCANICAICARROZZERIA 9""

AL

Spedppar mohivia neilaee o Tarmnlc

/‘323(11

SISTEMA
QUALITA
E. -+ CERTIFICATO
U UNRENSO-9602
i isioN 2000

N AUTOVETTURE - VEICOL :NnusTmAu - AuToBUY o
E-mail: andritlo, meccanica@tibsroit [
' 25 W
FATTURA DEL 3
08 16.01.2015 AMAT §R .l
VIA CESARE BA 857
SSTRID
-«-. L C-J
TIPO TARGA P.I. 00146330735 L
Autobus Urbano EM 536 PE - A
Soc. 628 2 Y GEN. 20
PER SOST[TUZIONE
2|cuscinetto mozzo post. int. 8196590 572,40
2{cuscinetto mozzo post. est. FAG32021X 267,48
2|anello tenuta post. 42548295 184,80
2|anelio tenuta post. 42534371 91,80
2loring 93163222 15,84
4 |kg olio mozzi 14,00
Lavorazione
Lavoro totale, s/r ruote post., pinze freni, dischi e pattini_
freno: sostituzione cuscinetti e paraoli mozzi post.: lubri-
ficazione pistoncini scorrimento pinze freno post.: s/t ructe
ant. per verifica e controllo con stacco e riattacco pinze
freno per lubrificazione pistoncini scorrimento: riparazione
imp. riscaldamento con s/r tubazioni e radiatore riscaldame -
nto con pulizia per eliminazione incrostazioni radiatore e
circuito tubazioni:
ore lavor. 24 x 20,00 480,00
VS.ORDINE PROT. 360/UT del 09.01.2015 e
CIG.ZDD12A7D92
pag.fattura con bonifico bancario
UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana.
IBAN - IT 44 S 02008 79191 D00D10776977

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE 1N EURO
1.626,32
1.626,32 22% 357,79 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
357,79
TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURO
1.984,11
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA |PAGAMENTO

In caso di mancats pagamento entro 15 giorni dalla fattura, salvo
diverse condizioni espresse sulla stessa, vi auterizzo l'emissione

T |

H: ik
a2 visia:

ALa Y TR :v---

%Dmly Center

N, RIG. ..

may

DATA DI REGISTR. "/ 2 FER. 2815




|
: V18T
I

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

|Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
' | DATA FIRMA DEL'RESPONSABILE .
Conv.n® | del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er isi
Determ. A.D. n® del Per supervisione
‘ DATA FIRMA
Delib. C.A. n°® del
Data scadehza pagamento
DATA I L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
' verifica quaniita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA é
Delib. C.A. n. ,é del 0— Q
P
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

IL iRESP. UNITA' CONTABILITA’ I:L‘élLéNCIO
er sypervisione
DATA

data scadenza di pagamento presunta /_\ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
. . )
DAT. . st FIRMA DEL RESPONSABIL, IL RESP. UNITA' TECNICA
B. K$ L
; : per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

FIRMIA
oh- 11-1015 T()@mﬁﬂ

N/

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

v

Wf@’/“
Mo 7\,}

DATA FIRMA IL. RESPONSABIL
DATA FIRMA DEL
[ R
UNITA' AA.GG. E PP.RR. N E:[
verifica conferimento incarico
; t [

N -

Conferimento del ...........c..cccocrvvvvevn.s Prof....c.cocvoveevininnenn. n e i\l
v L® |
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. () o AR N

DATA FIRMA =




Aziendao per la Mobilitd aoll'Areo di Tarante

prot. 360 /UT Taranto, i 09.01.2015

Lavoro n° 54

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.l.
Via S. Cesarean. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 628 - sostituzione cuscinetti mozzi posteriori e ripristino
impianto sbrinatore. PROCEDURA 2/A. C.1.G. ZDD12A7D92

In relazione al vs. preventivo dell'importo di € 1.626,32 + IVA (assunto al
protocoilo aziendale n°® 24744 del 24.12.2014) riferito ai lavori gia eseguiti e
descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette ordine per un
| importo di € 1.626,32 + 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.

A

IL DIRETTOREWGENERALE
Ing. Giovanni Mitichecchia

] —

. Socletd per Azion! con Socio unice soggetta a direzione e coordinamento da paite del Comune dif Taranto
Via C. Baltfsti, 657 » 74121 Taranfo «Tel, 099 73561 » Fax 099 7794247 » web: www.omallajl »e-mail: amal@amat.tq.it elegal-mall: amat@pec.amoat.ta.it
Codice Fiscale, Parita iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranfo: 00146330733 - Capilale seciate: € 2.340.443.00 inferamenie veisalo.

)




CEDENTE: Diita, Dinendenza, Domecille o Residenza, Partita VA

“ Agienda perla Mobiith nellArea di Taranto SpA

S 74121 TARANTO - Vi3 Cesare Battistl, 657 -
Tel. 088.72561 - Fax 093.7794247
Partita lva 00146330733

DOCUMENTO DI ‘TRASPORTO

(D.dit:) Der. 72 o 24082996 - 0.RR 696 del 21.12.1996

N./I Z 85 del ) IA gl/{i?l Zﬁ/L <

a mezzo:
[ vettore [} cedente

[#] cesstonario

CESSIONARIO: Dina, Dipendenza, Domitilio o Residenza, Partita IMA

RNZIYA '/)Hfb‘?uu’t (®)

LUDGO Cf DESTINAZIONE ise dwerco dallndirizzode cessionario) E VARIAZIONI

S>edr

Ve L€ Seer i nlustl A

s;.-ﬁf’ow«mM .2 -

CAUSALE DEL TRASPORTO
?)U S 6 Z g

VS, ORD. N DEL D In conta:

[T} asaldo

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e géalitd)

A L pvwvos Al 628 sz
WAL SRR ovATe R

IMPORTO

Flem

ASPETTO ESTERIORE DEI BEM

(g‘rﬂ

TOTALE €

L

Consegna o inizip trasporto a mezo

e W AL A &JM as

AIRMA DEL CONDUCENTE //',1
At

ARNCTATION] - VARIAZIONI

el e/

851203023 (3)

{2) Al sensi deli'aiL 3, comma 2, del D.RR. 441/57 e st

(1) Sofo in caso di Ltiizze In sostituzione dett; ificaziahe fiscaiz.
wmodlf caziont



ATTENZIONE! ’“’*1 T q“
| fogli di questo bollettano sono in carta chqulca'autdncajcante 2 hf

sottostanti «a foglio singolo» g non a ncalco

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

A) TRASPORTO D] COSE IN CONTO PROPRIO -
PER UN PESCG 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 {*):

0 di sua proptietd; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
1 da esso prodotie o vendute; ’ ] tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
{1 prese in comodato; " ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

QO prese in locazions;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legsle rappresentante)

B) TRASPORTO QCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
_ PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500
Il sottoscritto, titofare di licenza all'autotrasporto di cose’in conto proprio n. ,
dichiara che le-seguenti cose sono (*):

L di sua proprieta; Qiptese in comodatg; D prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per e seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(0 del suo.legale rappresentante)

(*) Dichiarare I'potes! o le Ipatesi che ricorrona.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che Il tasporto, oltre che essere accas'onale, comprende cose che rientrano fra quelie previste nella
licenza e va quingi aggiunta & quella di cui 2!a lettera A).




meccanica s.r.l.

72021 Francavilla Fontana (BR)
Sede Legale: Via S. Cesarea, 9. Tel. 0831.813578
Stabilimento: Viale dell’ Industria, Z.1.
P.IVA D1652370748

MIWE@M N Wﬁw&@twh

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D d t } D.P.R. 472 del 14081996 - DPR 696 del 21-12-1996

N. Df?) (9 | /- L’?

a mezzo: Amittente O destinatasio

DESTINATARIO: Ditta, Cipenderza, Domiciio o Residenza, Codice Fiscale, Partita VA

LUOGO DI DESTINAZIGNE {sa diverso dall'indirizze del destinatario)

—BI“UN < P4 U,a[%o

NhEH

ST Vaewdo
[ )

CAUSMLE DEL JRASPORTO

[ inconto

Vs, ordine

XA
QUANTITA

@K

' _.DESCRIZIGNE DEI BENI {natura e qualitd)

[L;,AJ@S AbTehus U

[ asaldo

IMPORTO

N Az

628

@Dui\o ,_l;_ H SBQ/PJ;

l

FESO ¥G. PORIO

N. COLLI
r ‘ /
DEL RITIRD

1]

Consegna:

mittente
Hatayo

TOTALE €

A7 Ly Ao

GENERALITA DEL CONDUCEW

FIRMA DEL DESTINATARIO

ANNOTAZION - VARIAZIONI

[

§

EDIAO ES5214C

(*) Sol0 in caso di utilizzo in sostituzione della certificazione fiscale



: .. \
ATTENZIONE: ~ | *“° T “"--'___1
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoncalcante Per non produrre
involontarie trascrizioni, si prega di compilare le d|ch|arazron| sottostantl «a foglio™"
singolo» e non a ricalco. S

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/74, defl'art. 1 del D.M. 13-4-79, della Legge  132/1987
e D.D, 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e def Trasporti.

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIQ
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENC CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare dj licenza all’autotrasporte di cose in.conto proprio

1

n. , dichlara cheé le seguenti cose sono {*) : ~

O disua proprietd; - O da'essc elaborate, trasformate, riparate o simili;
O da esso prodotte o vendute; O tenute in deposito in relazione al contratto

O prese in comodato; . di deposito o ad un contratte di mandato

O prese in iocazione; ad acquistare o a vendere.

Firm& leggibile de! titolare
{o del suo lega'e rappresentante)

B) TRASPORTO CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROFPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICC SUPERIORE A KG 3.500

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

n. , dichiara che le seguenti cose sono (7} :
O di sua proprieta; O prese in comodato; O prese in locazione;

e coslituisceno trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

4 Firma leggibile del titolare
(¢ del suo legale rappresantante)

{") Dichiarare I'ipctesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che i! 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)

B



SAmAL
4 S.p.A.

Aziondo por la Mobilild nell’Area di Taronto

__GDEoL oy,

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. 625 TARGATO

va(ero
ALTRO:

DITTA: PrNX@w Lo

LAVORO:gos&- Ewsawujﬁfl {/VLG%T%JT 4(%3‘ R M/LWJ‘}[/?M
W\wwgo odnsudions. .

FATT.‘N. 08 data i%(@ M4r

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. daia

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord.lavori N, 30D datd04-04-45; N. data
Ord. ricambi  N. data ;N data
DDT andata N. A233  datad$S-42-4h; N, data
DDT ritomo N.__313  datadd-AC4h; N, data
DDT rest. Ric. N. daia ;N data

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

€4é26 32 oltre IVA € ffYL ?‘.E Tot. €/I§(f>4 %‘L

sono state lesegurfe in conformita ai patti [:onfroﬁuoh

Taranto JM 304~ S

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DISEGUIRE I LAVORI....ccviiiiiiiiiciiiiincin,

Socie!d per Azoni con Soclo unlco soggetfa o direzione e coordinomento da parle del Comune di Taranto
Via C. Bafflsti, 657 « 74121 Taranto «Tel. 099 73561 « Fax 099 7794247 sweb: www,amal.la.il ee-mail; amai@pec.amalla.it
Codice Fiscale, Partifa Iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Toranfo: 00146330733 - Capilale soclale: € 5.497.272,00 Interamente versato.



Commesﬁ' 60.604

Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data apertura 12/12/2014 10:57 | Data chiusura 14/01/2015 (09:20 |Stato Commessa: CHIUSA
Veicolo (628 Targa EM 563 PE Modello AGORA - PS09D1 6S Km 32.167
Num. Carrozzeria; Cliente: 21257 ANDRIULQO MECCANICA S.R.L.

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
SALDI COMMESSA ota
Costo Lavorazioni Interne.... 0,00 €
Costo Lavorazioni Esterne. €
Costo Materiali Utilizzati.......cecrcunens €
€

Costo Ciclo Passive....

COSTO TOTALE COMMESSA

16/07/2015

).9.9.9.9.0.0.9.9.9.9.0.9.9.9.9.9.0.9.9.9.9.9.9.9.9.9.0.0.6.9.0.9.0.6,0.
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Azienda per la mobilia neliara di Taranto

/{ S 2_) SISTEMA
Sede Legale: Via S. Cesarea, 9 ANDRI(Jm Prol.n,
Stabilimento Vigle dell Industia Z. 1. W UALITA

?2021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)

Te_L uff.; 0831.319335 - Fax 0831.813578 ,,;"-m_;n. Dg}egam ENLENB{;?QQZ
"B, VA 018 529 707 48 . RIPARAZION] MECCANICA/CARROZZERIA Didinic Generale VISION 2000
AUTOVETTURE - VEICOL] INDUSTRIAL! - AUTOBUS Bﬁ. Erowre Smmisshaive [
E-maili andriulp,méccanica@liberoit N MACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRO TUBIALTA BT fvaiine Teoiioo 0.
- AP Aned fCodiat 0
TFard ALRAUEE | EIRETAE [
FATTURA DEL Spett. UTH Couiis Blanco [
09 16.01.2015 AMAT SPAuss tssmmnSusi o
VIA CESAREBALIIGILEE: o
74100 TARBNTntions Tecnica D
. YRL Rusorselmane O
- i UnS A Sl rrait. Sl TRI[’}
TIPO TARGA P.I. 001463%@; 38 ?;“’nizﬁig”e“a m
Autobus Urbano CA 354 RJ é‘
Soc. 481 2 9 6EN_ opiE

DESGRIZIONE IMPORTO

_QUANTITA'

PER SOSTITUZIONE:
1linterruttore 98442879 10,68
10(It liquido radiatore Paraflu 35,00
8|kg olio motore 15W40 Coe 28,00
12|kg olic ventole : L ey 42,00

Lavorazione
Lavoro totale, stacco e riattacco complessivo: mofore:é
cambio velocita: estrazione bulloni stroncati zampa sostegno
motore posteriore: rifacimento della filettatura sedi alloggio
bulloni su campana in aliuminio ingranaggi: sostituzione n.2
tassello elastico motore di fornitura Amat:

eliminazione perdita olio motore con sostituzione interruttore
bulbo olio di pressione: lavaggio vano motore,complessivo
motore e cambio velocita: ) _
ore lavor. 34 x 20,00 o 680,00

VS.ORDINE PROT. 277/UT del 08.01.2015
ClIG.Z4F12A46A1

pag.fattura con bonifico bancario

UNICREDIT BANCA - filiale di-Francavilla Fontana
IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

ﬁPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
o 795,68
795,68 22% 175,05 - - {roTALE MPQSTA TOTALE IMPOSTA IN EURQ
S DR 175,05
.- |fomate pocumenTo TOTALE DOCUMENTO IN EURO
970,73
FIRMA AGCETTAZIONE FATTUA PAGAMENTO ' In caso di mancate pagamento entro 15 giomi dalla fatiura, salvo
diverse condizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo Temissione
din. 1 tratta a vista.

N.RIC._____INWA L3530
DATA Di RiGiSTR. /2 FER 9/




72021 FRANCAVILLA FONTANA, (BR)

Sede Lagdle: Via 5. Cesarea, 9
Stabﬂlmento Viale dell industria Z...

Tel, uft: 0831,819836 - Fax 0831813578

P IVATMB 520 707 48

E-malt: andrlulo. mectanita@libere.lt

~ArAL

Ehueoda perla mobikla nelrame di Tevent

Y TY /{837) SISTEMA

eccani oo
b el @a S'.f .r*rr«mjeB:Egﬁlo

B ERLE0.5602
RIPARAZION) MECCANIGAICARROZZERIA i l_ff“ wesaGamaldle  WISION 2000
AUTOVETTURE - VEICOLI INDUSTRIAL] - AUTOBUS Oh  Dapisedmmidicheive (o

MACCHINEZ MOVIMENTO TERAA « CENTRO TUBI ALTA BT f)‘;m & Tasnico

Prok. o,

jHE T ;
PER SOSTITUZIONE.

1|interruttore 98442879
10|t liguido radiatore Paraflu
8|kg olio motore

15W40
12{kg olio ventole
Lavorazione
Lavoro totale, stacco e riattacco complessivo: motore CESE
cambio velocita: estrazione bulloni stroncati zampa sostegno
motore posteriore: rifacimento della filettatura sedi alloggio
bulloni su campana in alluminio ingranaggi: sostituzione n.2
tassello elastico motore di fornitura Amat:
eliminazione perdita olio motore con sostituzione interruttore
bulbo olio di pressione: lavaggio vano motore,complessivo
motore e cambio velocita:
ore lavor. 34 x 20,00

VS.ORDINE PROT. 277/UT del 08.01.2015
CIG.Z4F12A46A1

pag.fattura con bonifico bancario

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana
IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

. i

AR Ao €Zamra'rl L—j

FATTURA DEL Spett. C;‘ Pt i

09 16.01.2015 AMAT SPA fromdas D

VIA CESAREBATTIETEEHE 0O

74100 TARERT Q= Teica. O

UREy Fiserse Umans =]

LB : ; UAT Aren G5, PERR. SINSTRID

i Ragioneris o

TIPO TARGA P.l. 001463@;( S C

Autobus Urbano CA 354 RJ C
Soc. 481 2 3 BEN, ppi%

10,68
35,00
28,00
42,00

£80,00

IMPCNIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPCNIBILE IN EURO
B 795,68
795,68 22% 175,05 {TOTALE IMPOSTA TQTALE IMPOSTA IN EURD
: e T 175,05
Bt . {TOTALE DOGUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN ELRO
970,73
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA "|racamenTO 1 caso di mancato pagamento entro 15 glomi dalla fattura, salvo
diverse condizioni espresse sulla stessa, vi auterizzo Temissione
dirntrattaavista: .

|‘-N. VA 030

¢ FER,_2i4h

DATA DI ReGISTR. _/




V18T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIC PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

JData scadenza pagamento

Confr. Rep. n° del
' |DATA : FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del . per supervisione
| [DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del ‘

Data scadenza pagamento

DATA JL'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL. RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione

Conir. Rep. n. de!

DATA FIRMA

|peiib. c.A. . 6 'S del O_B

|Delib. C.A. n. del

UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili

Delib. C.A. n. del

[data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / [ )

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

EER LYl

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTAB]LITA%BILAN\CIO
p}r\supemsmne \

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIR
-l -0(5 M

U

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione laveri

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagan(en

1Y s

Data scadenza pagamento

W51

EL RESW\SABILE

DATA FIRMA

IL RESPUNSABILE U A{ TECNICA
per supervisgphe'

[CATA FIRMA DEL RESHWNSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

0 L
oo ety Aofe Oy

Conferimento del .......ovvvvvveeenienieee, [ )

w«/m?ﬂv{’»« 4

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA

s i M {053
A

¢\




i S.p.A.

Aziondo por lo Mobilité nell'Area di Taronto

i
i

prot,_277 /UT Taranto, 1i 08.01.2015

Lavoro n® 49

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.l.
Via S. Cesarea n. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 481 - ripristino supporti motore ed eliminazione perdita olio.
PROCEDURA 2/A. C.I.G. Z4F12A46A1

In relazione al vs. preventivo dellimporto di € 795,68 + IVA (assunto al
protocollo aziendale n® 24746 del 24.12.2014) riferito ai lavori gia eseguiti e
descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette ordine per un
importo di € 795,68 + 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 oqgetto dovra essere riportato in fattura.

@\

IL DIRETTORHBENERALE
Ing. Giovanni ichecchia

Socleld per Azloni con Socio vnico soggefla a direzione e coordinamento da parle del Comune dl Taranto
Via C. Balfishi, 657 « 74121 Taranto eTel. 099 73561  Fax 097 7794247 « web: www.amatfajt «e-mail: amat@amal.ta.it «legal-muail: amat@pec.amal.fa.it
Codice Fiscole, Parita jva e N° Iscrizione ol Reglsiio delle Imprese di Tarante: 00146330733 - Capitale sociole: € 2,340.443,00 interamente versato.

[z];



CEDENTE: Diita, Dinendgnza, Demcili o Residenra, Partta VA

Anenda per 12 Mobilith nell’Area di Tarants SpA
- 74121 TARANTO - Via Cesare Battisti, 657
Tel. 095.73561 - Fax (39.7794247
Partila lva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) orr 472 cel 14081995 - 0.8R. 695 dol 21.12 1905

NALEE 4o JR17

a mexo:

] vettore [J cetente b1 cessionario
CESSIGNARLD: Ditta, Dipendenza, Bomloln o Residenya, Partita tvA LUOGO Ot DESTINAZIONE tse dwerse dall indivizzodel cessionano) E-VARLAZION]
A A BRiv Lo beh
JoLE SELT 15V Bu!(f £u9 e
et ——
Y- TONTAAL -2~
Vs, Onn. H, BEL

CAUSALE DEL TRASPORTO
~

ol s 464

A ASOIVS gl

DESCRIZIONE DE} BENI [riatura e qualitd]

] inconto

1 asaldo

{2_4_ ffi

s~

e

Lo SYTTOETO spyols ~

T TS

-

--/

e

ASPETTD ESTERIORE DE) BENI

J;/:,f"‘f"/f

‘DATA'E ORA DEL.RITIRO

PORTO

TOTALEE€| . ___ |
I

. _ SO S

!
\I»' f

Consegna o inizio trasporto @ mezzo  —“EJENe

cessionario /% /',/ 2 y/ \ K’F?{“) ‘E)T},

P DEL mnu:s:.r& N ;',

.
PN

ANNDTAZION!  VARIAZION 7

651203033 fa)

ARG PROGRESSVO [ Fimad DEL c[s';'s;emmo / j'
b-on i/
i,/
Ay
(1) Sala in caso di utiizzo in sostituzione déila certificazicne fiscale, FE‘]
(2} At sensi deliar, 3, comma 2, del D.AR. 441797 e successivg modiicaront




ATTENZIONE;" 1 " 7t ot
R k]

% S Rl A
| fogll di questo bollettario sono in carta chimica autonca‘lcarnte P
M
Per non predurre involontarie trascrizioni, si prega d| compllare,Ie “'d At

B
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

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

A) TRASPORTG DI COSE IN CONTO PROPRIO
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 (*}: . .

Q di sua proprieta; ' 0 da esso elaberate, trasformate, riparate o simili;
QO da essc prodeite o vendute; - 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
0 prese in comodato; . ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

v

Q prese in locazicne;

Firma leggihile del titolare
{o del sup legale rappresentante)

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

It sottosgritto, titolare di licenza ail'autotrasporto di cose in conto proprio n. _ s
dichiara che le seguenti cose sono (*):

di sua proprieta; [ prese in comodato; IZIprese in logazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

(*) Dichtarare I1potesi o le Ipotes! che ricorrone.

MB. - La dithiarazione B} va fatta anche nel caso cha |l trasporto, oitre che essere octaslonale. comprende cose che rientrana fra quelle previste nella
licenza & va quind! aggiunta a quella di cul alla letterd A).



memﬂi"”ff“?fwﬁ?ﬁ@”“ DOCUMENTO DI TRASPORTO

E m@(_,@,d_m]_ﬂca s.r.1l. (D.d.t.) D.P.R. 472 de1 14-08-1996 - D-P.R. 696 de) 21121956

72021 Francavilla Fontana {BR) :
Sede Legale: Via 3. Casarea, 9- Tel. 0831.813578 N o -1 _,{
’ 7

Stabiimenic: Viaia deli’Industria, Z.1.
PIVA Q1652970748

a mezzo: /Km'rttente [0 destinatario
nssmﬂmo DittagQigendends, Duiciio o Residenzs, Codice Fistal, Partila VA TU0G D1 DESTINAZIONE o hesa i €l sttt

SOk

1Ct (f ‘?Eka;%&lﬁfq'l (;é:ﬁi | }L\;:}’t
\\)sle PO

[ inconto
[ asaldo
IMPORTO ')

NG A2 131

e i pd %(”seg"a" Seires. TOTALE €
AT, RO GENERAUT;\DH.CONDUCENTE/ FIRMA DEL DESTINATARIO
A2 A2 hho [

ANNOTAZION - VARIAZ IONI I 5

N
EDIA?C ES5214C (*) Solo [n caso di utilizze in sostituzione della certificazione fiscale \




ATTENZIONE: - - v -+ -
+ | fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoncalcante Per non produrre

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

DICHIARAZIONI ..
ai sensi dell’art. 3 della Legge 298/74, dell'art. 1 del D:M. 13-4-79, della Legge 132/1987
;e D.D. 22/02/06 del Ministero delle lnfrastrutture e dei Trasporti. i

A) TRASPORTO Di COSE IN CONTO PROPRIO e
- - PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENC CARICO SUPERIORE A KG 3.500 - *

[l sottoscritto, t;tofare di lmenza all’ autotrasporto di cose m conto proprlo

o ro - T dlchxara che le'seguenti cose sono ()~ 7 | -
[0 di sua proprieta; [0 da essc elaborate, trasformate, riparate o simili;
O daesso prodotte o vendute; * 'O tenute jn deposito in relazione al contratto
[0 presein comodato di deposito o ad un contratto di mandato

O presein locazmne . ; ad acquistare o a vendere.

Firma leggitile de! 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, titelare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio

n. , dichiara che Je seguenti cose sono (*) :
O disua proprieta; O prese in comedato; O prese in locazione;

e costituiscone trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma teggibile de! titolare
{o del suc legate rappresentante)

(*) Dichiarare I |pot55| 0 le ipotesi che ricorrono. ' '

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il zrasporto cltre che essere occasmnale comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza & va quindi aggiunta a quella di cuf alla lettera A)



Sp.A. 3.’0() Qé’ }

Azionda per la Mobifité noll’Arco di Taranto

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

ESTERNE é
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA @ S@ '}' @K_
BUS N, AZ, /{ 8i TARGATO
Ovvero
ALTRO: ” p .
DITTA: N

LAVORO: (ﬂ\’\)\,@ Yo W[)N\D(L'

FATT. N. 4 E dofofz é; E’QEZZJ\

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data data
Ord. lavori 2??_ data Dg/p f /¢b N. data
Ord. ricambi data data

DDT andata N. Z 6@ dcﬁo/po/lfg/% data
DDT ritorno N. ?'Qg da’ro/le/¢2///é ;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:

75‘);\ 6/P oltre IVA € %P'i OJ\ Tofévpﬁ'o '23

sono sfofe/ eseguite in,conformité ai pom conftrattual.

Taranfo fi ?l( (© ﬁ/

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA ..
Di SEGUIRE I LAVORL....ocvvivviiiiiiiiiiiiiin,

Societd per Azlonl con Socio unico soggelta a direzione e coordinamente da parfe del Comune di Taranto
Via C. Baltisti, 657 ¢ 74121 Taranto «Tel. 099 73561 «Fax 09% 7794247 eweb: www.amat.la.lt ee-mail: amal@pec.amat.le.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° Iscrizfone af Regisiro defle Imprese di Taranto: 00144330733 - Capliale socialer € 5.497.272.00 interamente versato.
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Fl

Tipo : (2

Conimessa 60.507 ACCIDENTALE
Data'apertura 10/12/2014 04:41 | Data chiusura 24/01/2015 09:19 |Stato Commessa: CHIUSA
Veicolo (481 Targa CA354RJ Modello IRISBUS CITYCLASS Km 770.751

Num. Carrozzeria: Cliente: 21257 ANDRIULO MECCANICA S.R.L.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

MATERIALI UTILIZZATI mp.  Imp.
Datareg  IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno

11/12/14 134.479 00002475 TASSELLO MOTORE BLU 200 € 73,52 € 0,00 € 147,05

@Zy\/p Totali € 147,05
~
t
eﬁ)}.u-J' LY. I W N /7 L 1

SALDI COMMESSA Ot Tot, Imports
Costo Lavorazioni Interne.... 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne. € 0,00
Costo Materiali Utilizzati. € 147,05
Costo Ciclo Passivo.... € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA € 147,05
16/07/2015 ).9.9.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.9.6.9.9.¢.0.9.09.89.09.9.90.99069.9.01 pag. 1 di 1




AL

" . Azandz per {2 datila neflamsa di Tarano

AS3L

Pl n,

267

72021 FRANCAVILLA FONTANA (BR)

BLZ0

SISTEMA

ANDRIULO =i Goonir
Stab'ilment,o Vla!e deﬂ Irtdus!na Z1 . A2 Airmie i'k“%d'o - HauauTta

Tol. uff.} 0831,819836 - Fax 0831.813578

g, T veMpre Ginerale L2 CERTIFICATO
II lmnca. .’&-‘b‘r}!&ﬁh istalie O .

UPNEN-SCH002

. , . fa Uit Taowd Bl . ‘
P IVADIEB2D T07 4B, . RIPARAZION! Maccmlcmcmnozzenm Ui Rapalh §Cantrall £ VISION 2000
' . AUTOVETTURE - VEIGOLI INDUSTRIAL! ~AUTOBUS " ormcroe | Harke
E-mail; andrinty.maccanita@ibera.lt . MACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTRO TUBI AuTAE) Tormerents/ Makeng O
- A W Cumabii bhsnoo ]
[ Jun_ni-inr'?.n:‘s (]
FATTURA DEL Spett. e g -1!‘3:.;12f3|3§:5ﬁc.3 [m]
10 16.01.2015 AMAT SF’»"\W Hoptnrone!Temta O
VIA CESARE BATTISTL 687 O
ANT rrao ol |
74100 TARu VWQRaf‘anena ol
! 870G S Qualta 1:1
TIPO TARGA - Pl 00146330733-——‘“—“
Autobus Urbano CA355RJ
Soc. 482 ? 9 rFm 2p:r

" DESCRIZIONE
ripristino impianto elettrico luci esterne
ore lavor. 2 x 20,00

controllo imp. apertura/chiusura porte lat. con serraggio
raccorderie tubazioni pistoni apriporta con lubrific. manichette
ore lavor. 4 x 20,00

controllo e taratura impianto pneumatico con pulizia valvole
livellatrici post. e livellamento sospensioni: s/r barra- stablllz-
zatrice post. con estrazione perni stroncati e riporto’ fllet

ore lavor. 8 x 20,00

controllo tubolari interni mancorrenti e sedili con serraggio
bulloni di ancoraggio

ore Javor. 3 x 20,00

assistenza alla revisione e revisione annuale mctc

VS.ORDINE PROT. 276/UT del 08.01.2015
CIG.Z5212A4675

pag.fattura con honifico bancario

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana
IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

40,00

80,00

120,00

60,00
140,00

IMPCNIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
440,00
440,00 22% 96,80 TOTALE MPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURO
‘ i 96,80
TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOCUMENTG IN EURO
. S 536,80
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PAGAMENTO In caso di mancato pagamento entro 15 giomi daffa fattura, salvo
diverse condizicni espresse sulla stessa, vi autorizzo 'emissione
din, 1 tratta a vista,

e Wp@ww—mmw-‘vm ame

giim'ly’Cenier“ )

N. RIC. _ N.IVA Zg ﬁ?
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 SISTEMA
ggﬁiﬁeg:t]s vide dgleitf:ézz!nga Zl. Dauauta
L cerTIFiCATO
]‘g.:l."uff.“:reaa'..mssas - Fax 0B31.813578 - - g UNEN.IS0.9602
P VADIE B2 707 48, , ‘:i“; s Caniat Ewsioru 2000
E-mail: andrialo.meccanita@libera.it ati-é%!lmgwglgﬁ%;ggnggx;ég %SIB:SI’A Semmaroals! Hanetng - 3
Bndriule. mecgan) : n ) =
UiL%  Varnerioin Tonz Lyu|
FATTURA DEL Spett. yr M\r*r.nw ]
10 16.01.2015 AMAT SPA e Teica [0
VIA CESAR-E, B TuIn‘l—gr’nr{ ):N«STNE
74100 TAB*éN\: Q?ag.@nen- 0
STy S Qualitd O
TIPO TARGA P.1. 00146330733 "
Autobus Urbano CA355RJ ,
Soc. 482 29 BFp 22
o) iy : e F B 5, RZ[ONE A gghet s PR T g A
ripristino impianto eleftrico luci esterne
ore lavor. 2 x 20,00 40,00
controllo imp. apertura/chiusura porte lat. con serraggio
raccorderie tubazioni pistoni apriporta con lubrific. manichette
ore lavor, 4 x 20,00 80,00
controllo e taratura impianto pneumatico con pulizia valvo]e
livellatrici post. e livellamento sospensiont: s/r barra §tabiliz-
zatrice post. con estrazione perni stroncati e riporto fllet
ore lavor. 6 x 20,00 120,00
controllo tubolari interni mancorrenti e sedili con serraggio
bulloni di ancoraggio
ore lavor. 3 x 20,00 60,00
assistenza alla revisione e revisione annuale mctc 140,00
VS.ORDINE PROT. 276/UT del 08.01.2015
ClG.Z5212A4675
pag.fattura con honifico bancario
UNICREDIT BANCA -filiale di Francavilla Fontana
IBAN - IT 44 S D2008 79191 000010776977
IMPCNIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURD
440,00
440,00 22% 96,80 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURQ
96,80
Py EDQCUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EUROD
3 ‘ 536,80
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PAGAMENTC In case di maneato pagamento entro 15 giomi dalla fattura, salvo
‘ diverse condizioni espresse sulla stessa, vi autorizzo l'emissione

N.RIC. .. JNVA_ 70
DATA DI REGISTR. / 2 FEB "7"

-nuuuun




VISTI . -t

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO'PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr, Rep. n° del -
| DATA ! {FIRMA DEL RESPONSABILE .
Conv..n° del ;
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D.n° del - per supervisions
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del '

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL. RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. P del 6 ?
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n, del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE:

DA !; Fl M RESPO[‘FW

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

iL RESP UNITA' CONTABILITA\E ILANCIO
per supervisione

DATA ‘ ~ |FIRMA DEL RESPONSABILE

IpATA FIR
[pli~1/~10i M
2 4

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Dala scadenza pagamenio ¢ 470 3 / %\S

Data scadenza pagamento

DAT DEL RESPONSABILE
Jofor s W

DATA FIRMA

\
" |L RESPONSABILE UNJtA' TECNICA
per supervigi

DATA FIRMA DEL RE

A [ 7

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

ST WMLM

Conferimento del ...ooevnorviieee e Prot...ooviien

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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Azienda por lo Mobilitd noll’Areo di Taranto

prot. 276 /UT Taranto, li 08.01.2015

Lavoro n°® 48

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.l.
Via S. Cesarean. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 482 - precollaudo (impianto elettrico - sospensione -
mancorrenti) e collaudo D.T.T.. PROCEDURA 2/A. C.I.G. Z5212A4675

In relazione al vs. preventivo dell'importo di € 440,00 + IVA (assunto al
protocollo aziendale n°® 24745 del 24.12.2014) riferito ai lavori gia eseguiti e
descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette ordine per un
importo di € 440,00 + 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.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

-

IL DIRETTORH{GENERALE
Ing. Giovanni \ ichecchia

!

Socleld per Azioni con Socio unico soggeita a direzone e coordinamento da parfe del Comune di Taranfo

Via C. BaftisH, 57 « 74121 Taranlo «Tel. 099 73561 « Fax 099 7794247 eweb: www.amettafl «e-mail: amat@amat.ta.it »legal-mell: amat®pec.amat ta.ft
Cadice Fiscale, Partita lva e N° iserizone al Registro defie Imprese di Taranfo: 00146330733 - Capitale soclale: € 2.340.463,00 interamente versafo.

(1)
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CEDENIE: Ditta, Dinerdenza, Domicto o Residenza, Partia IvA

P

faienda per ia Mobilita net’Area di Taranto SpA
74121 TARANTO - Via Cesare Batiisti, 657
Tel. 099.73561 - Fax 099.7794247
Paitita lva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D-d.t-) D.FR. 472 del 14.08.1996 - D.PR, 636 dol 21.12.1998

N_/'«{Zé‘g del I/('O| /MZ.L%E

d Mez2zo!

[J vettore [] cederte cessionario

CESSICNARIC: Dita, Dipendenza, Bonmciie o Residenza, Partta VA

T4 AnIR e o

LUOGO DI DESTHAZIONE fse diverso deibndinzia dil cessiongna) £ YARIAZION]

N

t/ LE_“ __l\’,\E!—J’ HVE)U,_TR A

T roONTAN) RV -

CAUSALE DEL TRASPORTO

Z,{Z\ FEEN

[y

,(76

4,0

DESCRIZIONE DEJ BENI {natura e qualita)

A g TR S A/ s 6(092 el

V5. ORD. M.

DEL

] incomio
[ asaldo

[N c0sd g0 "

ASPETTO CITERIQRE DE{ DENI

|
[

DATA E ORA DEL RITIRO

PORTO

TOTALE €

""'|,,

DAY

Ao

_ cedente

7
CEs5ioNario

Y

Cansegna o Inizio trasporto @ mezzo

Al Mo/

FiTM; CONBUCENTE
% 1< /M—”' ‘o

ANOTADON VARATHIN

(LUMER BROZRESSIAQ FIRMA DE) CESCIONARIO

/&l‘d\ Led /f.o e

851203033 {a)

12) A seasi gelrart. 3, comma 2, del D.AR. 441797 e successive modiificazont

(1) Solo in czso o rilzzo i sostituzong defia cerificazione fiscale.

[2]



(23

ATTENZ’ONE T Y T [SRT

! fogli di quasto bollettario sono'in carta chlmlcatamoncalcant : 4,
Per non produrre involentarie trascrizioni, si prega “diTcompilarile :dlcmarazmnl

FEFOERE G 4. o ot

sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco. ASRENIN

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 ¢i ficenza all'autvtrasporto di cose in conte propric n. ,
dichiara che le seguenti cose sono (*):

2 di sua proprietd; . 0 da esso elshorate, trasformate, riparate o simili;
0 da esso prodette o vendute; L tenute in deposite in relazione al contratto di deposite o
0 prese ih comodata; a¢ un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,
0 prese in locazione;
Firma leggibile del titolare
(0 de! suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, titoiare di licenza afl'autotrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose scno (*):

D1 di sua proprieta; 3 prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

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

{*} Dichiarare !'ipotesi o le ipotesi che ricarrono.
N.B. - La dichiaraziene B) va fatta anche nel ¢asp che i trasporto, elire che essere eccasionale, comprende cose ¢he rientrane fra quella previste nella
licenza e va quindi aggiunta a guella di cui lia lettera A).



MlTTE’NTE_DIﬁa L
12' ElJ;Snpu”

Don'lcls:mu 0 Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA
828910 fVYAL g

Eo

5
e S(LESD [oL-g EaJeéag\ o aotigalg
g)% BURJUO EHMEDUE,HA ‘8lebaq anas

12022

s BOIIR00g 1y e

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D-d-t-) D.P.R. 472 el 14-08-1996 - D.P.R. 696 del 21-12-1996

N_Bo:ﬁ i AT-42- 1Y

a mezzo: 0O mittente [ destinatario

ﬂNMARIO m{a.g_ngendenza Domigiie o Residenza, Codice Fiscale, Partita VA

LUQGO D1 DESTINAZIONE {se diverso daliindirizzo del destinataric)

Dial @F

cSW! 65%F

D H

CAU ﬁumwon 0
. , a

QUANTITA

“\Q}y)\?m
DND:

[ inconto

[ asaldo
IMPORTO

Vs. ordine

~
N, COLU PESO KG. PORTO mittente S~
nsegnal ————
( / / 221 des:l'ugtarfo *TAE €

W’fn?? ZMO@D

FIRMA DEL DEST{NZTARIC

ANNGTAZION - VARIAZION

GENERALITA DEL CONDUCENTE /f/

EDIAD ES5214C

(*) Solo In case di utilizzo in sostituzione della certificazione fiscale




ATTENZIONE: IR
{ fogli di questo boliettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre
involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlchlarazmnr sottostantl «a fogilo
singolo» e non a ricalco.

DICHIAF{AZ]ONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/74, dell’art. 1 del D.M. 13-4-79, della Legge 132/1987
e D.D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti.

A) TRASPCRTO DI COSE IN CONTO PROPRIO -
- - -- . -.PERUNPESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIOREAKG 3.500. . .. . -

I sottcscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio

S RN -, dickiara che laseguenti cose song {*y: ~ v T T "
O di sua proprieta: . ' [ da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
U da esso prodotte o vendute; ] tenute in deposito in relazione al contratto
O prese in comodato; . di deposito o ad un centratto di mandato

0 prese in locazione; ad acquistare o a vendere.

Firma leggibile del titolare
(o del suc legale rappresentanie)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN GONTO PROPRIC
PER UN PESQO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

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

O disua proprietd; 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)

—
s

("} Dichiarare I lpgle5| o le ipotesi che ricorrono.

N.B.-La dlchlarhzione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, olire che essere occasionale, comprende
cosg che’rleﬂtrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a gue'la di cui aila lettera A)

P l;




S.pA.

Azienda par la Mobilité noli’Area di Torante

‘, o522 O

RAPPORTO DI VERIFICA

RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE
OGGETTO DEL LAYORO E/O FORNITURA

susN.AZ 82 1ARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: fivhAN Lo h&wﬁwym

LAVORO: tng.e 200 ootk rowde gQﬁgdcm Soxfon roud <
soncellly ¢ elbads VL .

FATT. N. fi data 46/¢¢45

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett.Incarico N.___ data ; N. data
ord.lavori  N._LL6  dataQk-A-AS ;N data
Ord. ricambi  N. data ;N data
DDT andata N. A265  datad®-d2-{4 ; N. data
DDT ritomo  N.__30F  datqf{~d2-44 ; N, data
DDTrest. Ric. N. data AR daia

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

Ako 010 oltre IVA € Jp(Opo Tot. € ‘g&e (006)

s50no state ésegu:fe in conformita ai pcﬁﬂ contrattuali.
Taranto |i /{5" A~ AT

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA’
DISEGUIRE I LAVORL. ..o,

Allegato 3

Socletd per Aziont con Soclo unico soggetta a direzione e coordinamente da parte del Comune di Taranto
Via C. Battistl, 657 » 74121 Taranto eTel. 099 73581 eFax 099 7794247 « web; www.omatlalt »e-mail: gmal@pec.amat.ta,jt
Codlce Fiscale, Parlita iva e N° [scrizione al Reglisiro delle Imprese di Taranio: 00144330733 - Copitale sociale: € 5.497.272.00 Interamente versalo,
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Commessa 60.522 Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data apertura  10/12/2014 09:43 | Data chinsura 14/01/2015 09:40 |Stato Commessa: CHIUSA
Veicolo (482 Targa CA355RJ Modello IRISBUS CITYCLASS Km 583.181
Num. Carrozzeria: Cliente: 21257 ANDRIULO MECCANICA S.R.L.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

SALDI COMMESSA ota Tot, Importy
Costo Lavorazioni Interne.. 0,00 €

Costo Lavorazioni Esterne....c.ccvvee. €

Costo Materiali Utilizzati €

Costo Ciclo Passivo €

COSTO TOTALE COMMESSA..... €

16/07/2015 1.9:9,9.0.9.9.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.9.9.0.0.9.0.0.9.9.0.9.0.9.9.9.9.9.¢ pag. 1 di 1|
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.7?021 FRANG‘AVILLA FONTANA | (BR]
‘Sade Lpgale: Via: S, Caseran, 9
=stah‘iimento' vfaiedail’lndusma Z.l

0

Tol, Ut 0841819836 : Fm_gps;?;gwm‘
TP VA BB 620 707 48,

Exmait; andriid. misecanica@iberodt

"1 e zm

" AN)RIULO
,meccanica ..

FIPARAZION] MECCANTCNC“RRDZZERSA .
AUTOVETTURE - VEICOLTINDUSTRIALL «AUTOBUS
MACCHINE MOVIMENTO TERRA - CENTROTUB] AL‘I’A B

s BISTEMA
. QUALITA
- CERTIFICATS
b5 %ﬁmz

Arientaperly mgggl uélbﬂsu di Tarante

<A

Ll - .| “ Eluli 2[”5

FATTURA DEL Spett. AD Ao s Dlegat |
36 02.02.2015 AMAT SPA 05 T Georela o
VIA CESARE BATTISTI 657 gﬁ:q;:%mm o
e Lok,
T 74100 TARANTO URP ﬁmzm}{,‘on':r:ﬂﬁ g
" AUTOMEZZO:- BLH Commercets | Maketly
TPO TARGA P10O0TA6330733 i Lomieme | D
Autobus Urbano CA343RJ S iwoinatca Stalsiea | [
Soc. 470 BT anusozione i Teonice]l O
i "TRED
per SOStItUZlOﬂe RAG Uffics ?\nUIUHBFIa g
1|adescatore gasolio 500316868 - 58 g0 Mrita O
1|prefiltro gasclio 1808547 746 =
Materiale di consumo ( ferro tubolare, ferro piatto,etc) 40,00
Lavorazione:
lavoro totale, stacco e riattacco serbatoio gasolio: taglio a
mola intelaiatura sostegno serbatoio per sedimento struttura-
le: rifacimento in lamiera tubolare nuova intelaiatura alloggio
serbatoio gasolio con inquadratura e messa in linea al
sottotelaio: saldatura e rinforzo staffe sostegno serbatoio: -
sostituzione adescatore e prefiltro gasolio con pulizia
circuito di alimentazione:
440,00

ore lavor. 22 x 20,00

VS.ORDINE PROT. 786/UT del 16.01.2015

CIG.ZF412B7FCO
pag.fattura con bonifico bancario

IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

VS.RETTIFICA SU IMPORTO PROT. 1101/UT del 20.01.2015

UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana

N.

ljm

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE IN EURO
556,20
556,20 22% 122,36 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN EURQ
122,36
TOTALE DOGUMENTO TOTALE DOCUMENTO IN EURC
678,56
FIRMA ACCETTAZIONE FATTUA PABAMENTO In caso di-mancato pagamento entro 15 giorni dalla fattura, salvo

d| n. 1 tratta a vista.

divetse condizioni espresse sulla stessa, vi auterizzo I'emissione




72021 FRANCAVILEA EONTANA 4BR)
Sede Legate: Viia 8, Cosarea; 9
Stabilirmentd; Viale de}l tndustia Z..{.

“Fel. 1.2 0851,819836 - Fiix 0831.813575"

P, VA D1B52D 707 48"

.f 1FER, g

mMecCCaniICA s..é

RIPARAZION] ECCANICAICARROZZERIA

AUTOVETTURE - - VEICOLI INDUSTRIALI - AUTOBUS

STSTEMA
QUALITA
- CERTIFICATE

“Flatudsi

Arenda peria {ﬂ?ﬁ%ﬁ’%ﬂﬁ" di Taramto

on 2 TA

E-mail: 'anéirlultg.mé;oqaniéaé;ibe;o;i_t N MACCHINE MOVIMERTO TERRA - CENTRD TUuBel AL’UX P,
e 10 FEB 2
FATTURA DEL Spett, RO e
36 02.02.2015 AMAT SPA 06 %

VIA CESARE BATTISTI 657

D Teoninn

fil}
74100 TARANTO URP Sopst, f Covical
UL Cresenercinie ) Markedi
{CE e Ll
TIPO TARGA P.l. 00146330733 g;z&- . db?--ﬁ??is;: "
Autobus Urbano CA 343 RJ U5 iwomea ) Slabsica
Soc. 470 b‘:’.‘?_ arnsaziong | Tecnice

per sostituzione
1|adescatore gasolio
1prefiltro gasolio
Materiale di consumo ( ferro tubolare,ferro piatto,etc)
Lavorazione:
lavoro totale, stacco e riattacco serbatoio gasolio: taglio a
mola intelaiatura sostegno serbatoio per sedimento struttura-
le: rifacimento in lamiera tubolare nuova intelaiatura alloggio
serbatoio gaselio con inguadratura e messa in linea al
sottotelaio: saldatura e rinforzo staffe sostegno serbatoio: -
sostituzione adescatore e prefiltro gasolio conpulizia

circuito di alimentazione:
ore lavor. 22 x 20,00

CIG.ZF412B7FCO
pag.fattura con bonifico bancario :
UNICREDIT BANCA - filiale di Francavilla Fontana - ﬁA
IBAN - IT 44 S 02008 79191 000010776977

500316868
1808547

VS.ORDINE PROT. 786/UT del 16.01.2015
VS.RETTIFICA SU IMPORTO PROT. 1101/UT del 20.01.2015

noo0osSooCcosg

it
=
1

oot

RAG (oG Fhaer

sén 61:lﬂ ™ 1|ii_a
1740
40,00
440,00

Ylls
N RIC. FNTVA
TA DI R=GISTR.] ¢ FEB. 2075

“lai n ") tratia & vista,

IMPONIBILE TOTALE IMPONIBILE TOTALE [IMPONIBILE IN EURC
556,20
556,20 22% 122,36 TOTALE IMPOSTA TOTALE IMPOSTA IN ELRC
122,36
TOTALE DOCUMENTO TOTALE DOGUMENTO IN EURC
I 678,56
FIRMA ACCETTAZICNE FATTUA PAGAMENTO I ¢aso di mancatc pagamento enteo 15 giorni dalla fattura, salvo

di'ifersa condizioni espresse sulla stessa, vi aulorizzo I'emissiane




VisT|

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del -
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA LUADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

[L. RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. 63 del 6
7
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

A

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

TSSILRESP. UNITA' CONTABILITA' é"éILV |o

per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

| DATA FIRM
B -li-00is M

& .

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamﬁ; 07 /{) L{ //L J-

| Data scadenza pagamento

|E§§ [Dd /’L} WFA\EL RESPﬂON'SABILE

DATA FIRMA

' 1L RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervi .ohe

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

DATA FIRMA DEL REM)NSAB!LE

] 4]

e

P A

0

Conferimento del ...... et Profe...oceeeiiiiiiiennn

._\gg U/

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
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Azlonda por lo Mobillta nell’Areo di Taranto

prot,_786 /UT Taranto, li 16.01.2015

Lavoro n° 61

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA S.r.i.
Via S. Cesarea n. 9
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: BUS 470 - ripristino telaio sostegno serbatoi gasolio -
sostituzione adescatore e filtro gasolio. PROCEDURA 2/A. C.1.G. ZF412B7FCO

In relazione al vs. preventivo dellimporto di € 440,00 + IVA (assunto al
protocollo aziendale n® 313 del 08.01.2015) riferito ai lavori gia eseguiti e
descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette ordine per un
importo di € 440,00 + 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 [JENERALE
Ing. Giovanni Maij¢hecchia

— — —

Socleld per Azient con Socio unice soggetta a direziene e coordinamenfo da parte del Comune di Taranto
Via C, Ballish, 57 « 74121 Taranto «Tel. 099 73561 «Fax 099 7794247 eweb: www.amahia.ll «e-mai: amol@amal.ta.jt «legal-maii: amot@pec.amalla.il
Codice Flscale, Partita jva e N° iscrizione al Reglsiro delle imprease di Taranto: 00146330733 - Capitale soclale: € 2,340.443.00 interamente vetsato.
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Azionda per la Mobilitd noll'Area di Taranto

prot._ 1101 /UT Taranto, li 20.01.2015

Spett.le

ANDRIULO MECCANICA 5.r.l.
Via S. Cesarea n. S
Francavilla Fontana (BR)
Fax n. 0831 813578

OGGETTO: Rettifica importo ordine gia emesso.

Con la presente si rettifica I' importo relativo all' ordine di lavoro di seguito
elencato, poiché lo stesso e stato erroneamente riportato nell’ ordine originale.

Importo Importo da
Bus Prot. AMAT . .
errato riportare in fattura
€ 440,00 + € 556,20
470 786/UT
IVA + IVA

Tanto al fine dell’'emissione della fattura.

IL DIRETTORE ENERALE
Ing. Giovanni Ma@checchia

Socleld per Azlont con Soclo unico soggeita o direzlone e coordinamento da parte del Comune df Taranfo
Via C. Battsll, 457 « 74121 Taranto »Tel, 099 73561 eFax 079 7794247 sweb: wyw.emallall »e-mail: gmat@pec.omatta.it
Codice Flscala, Paiila Iva e N° isclizione al Reglsiro delle Imptese di Taranto: 00146330733 - Capitale soclale: € 5.497.272,00 Interamente versaio,
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CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicillo o Residenzs, Partita IVA

Menda per la Mobilita neii'Area di Taranto SpA
74121 TRRANTO - Via Cesare Battisti, 657
Tel, 088,73561 - Fax (997794247
Partita lva (0146330733
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DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

D.P.R. 472 del 14.08.1996 - D.P.R. 696 del 21.12.1996

nAP AL 244281

[ cedente [cessionario [ vettore

a mezzo:

CESSIONARIO: D icilic 0 Residenza
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740
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PESC KG,

PORTO . o ‘ -
e " TOTALE € |
RITIRO

el

Consegna o inizio trasporto a mezzo U cedente K cessionario 7|

e

FIRMA DEL CONDUCENTE

N2

ANNOTAZIQNI - VARIAZION]

NUMERG PROGRESSIVO 12! FIRMA DEL CESSIONARIO
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(1) Solo in caso di utilizzo in sostituzione della certificazione fiscale - (2) Ai sensi deli'art. 3, comma 2, del D.P.R. 44’:1/9 7.
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. prese in locazicne;
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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» & non a ricalco: N E R CE

" DIGHIARKZLO NI & oL e
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, del'art. 1 del D.M. 13.4,79 e della Legge 132/1987

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

|| sottoscritlo, titolare di licenza all’autatrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sono [*):

T da esso elabarate, trasformate, riparate o simili; .

U tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o |
ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

0 di sua propriets;
{0 da esso prodotte o vendute;
1] prese in comodato;

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

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

1l sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasperto di cose in conto proprio n,

dichiara che le seguenti cose sono (*): |

O di sua proprieta; O prese in comodato; O prese in locazicne;

€ costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

’ -'_-_ i nelta licenza e va quindl agglunta a quella di cul alla lettera A).

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante}

“ {*) Dichiarare I'ipotesl o Te’Tpotesi ¢he ricarrono. ~
N.B. - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasponu ollre che essere oceasionale, comprende ¢cose che rientrano fra quelle previste

e 0 v
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MITTENGE: D‘\lta, Dipengenza, Domicilio 0 Residerza, Codice Fiscale, Partita VA

DOCUMENTO DI TRASPORTO
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ATTENZIONE:

| fogli di’ questo bollettario sonoin carta chimica autoricalcante. Per nen produrre
1" involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlchlarazlonl 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 Legge  132/1987 -
eD. D 22/02/06 de! Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti.

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
- - -PER.UN_PESO COMPLESSIVO A PIENQ.CARICO SUPERIORE A KG.3. 500

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

. A . . e - . ' '

“n. - - - - - .., dichiara che le"seguenti cose song™(*) &~
O disua proprietd;. ) O da esso elaborate, trasformate, riparate.o simili;
O da 0880 prodotte o vendute; O ténute in deposito in relazione al contratto
O prese in comodato; ' di deposito 0 ad un contrdtto di mandato
O prese in locaziane: ad acquistare o a vendere.

Firma leggibile del titclare
{o del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO OCCASIONALE D| COSE IN CONTO PRCPRIC
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

[l sottascritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio

n. , dichiara che le seguenti cose sono (*) :
O di sua propriet; " O prese in comodate; O prese in locazione;

e costituiscono trasporto oceasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titc'are
(o del suo legale rappresentante)

(*} Dichiarare |'ipotesi o le ipotesi che ricorrono. ) ,

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 guella di cui alla lettera A)
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Azionda por lo Mobilitd noll’Areo di Taranio

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

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA 6 0P 6 o
Ji 70

BUS N. AZ. TARGATO

QOvvero
ALTRO:

DITTA:

Wpt/— L
LAVORO: b ’WWM ‘ﬁb{v\)" 1—9% LN
poaleotlets popdlin - bty Hdef, 4
FATT. N. 36 data OQ{/D%/@) /A /&'—1—0 JMO/(AO

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Left. Incarico N._____  data data

Ord. lavori E E do’rclﬂ{/) ﬁ/ff ¢JO¢ data @ b /;J_
Ord. ricambi  N. data data

DDT andata N42¢? data 29/%4 N. data
DDT ritorno N. Oj’ dcn‘c:tﬁgﬁyﬁ/ﬁS data

DDTrest. Ric. N. daia o N data

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

\Bl% ZP olfre IVA € %Zgjé Tot. € (/ZCF )Z

sono state ésegun‘e in conformitd ai pah‘: confrattuali.
Tarantfo i /L S / QI///J/

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA’
DI SEGUIRE  LAVORI. ..o,

Socleld per Azlon con Soclo unico soggeffa a direzione e coordinamente da parte del Comune di Terante
Via C. Battlsti, 857 « 74121 Taranto eTel, 099 73561 «Fax 039 7794247 sweb: www.amatiall ee-mal: amai€pec.amal.ta,it
Codice Flscole, Parlita Iva e N° Iscrizione af Reglstro delle Imprese dl Tarante: 00144330733 - Copilaie soclale: € 5,497.272,00 Inleramente versalo.






! Commessa 60.969 Tipo: 02 ACCIDENTALE

Data apertura 26/12/2014 06:15 | Data chiusura  19/01/2015 10:48 |Stato Commessa: CHIUSA

Veicolo 0470 Targa CA343RJ Modello IRISBUS CITYCLASS Km 681.080

Num. Carrozzeria: Cliente: 21257 ANDRIULO MECCANICA S.R.L.

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
SALDI COMMESSA ota Tot, IgoPte
Costo Lavorazioni INTerMe. e imerssssasseessssassasssssens 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali Utilizzati € 0,00
Costo Ciclo Passivo € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA.... € 0,
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