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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 09977942/~
Codice fiscale, Partita IVA ¢ n® di iscrizione al I;egﬂé,-"‘a delle imprese di Taranto 00146330733

Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capits

ORDINATIVO DI PAGAMENTO™

—_— e ——— T ——

L

Sociale versato: € 8,381.881,75

GESTIONE ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA | CODCASSA | COD.CASSA || IMPORTO ORDINATIVO
—— ER. [ ~ ) - — e e . ——— e — ---—--1I —- - D e e SRR
0 1.337 24/08/2016 e 109,70
IL CASSIERE AGENZIA DELLE ENTRATE MOD. F/23
PAGHERA'
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO
A FAVORE DI:
74100 TARANTO (TA)
Partita IVA:
CC 03.18;24.764
DICONSI EURO: centonove,70
PAGAMENTO:
A MEZZO DELEGA IBAN:
"CAUSALE DEL PAGAMENTO T
SANZ. AMMIN. VA CONTESTAZ.N.M5/02/2016 REG.CRON.030/2016 K
PAGAMENTO FATTURE N. T T
|
: IMPORTO LORDO . l € 109.70
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € -'109,70
e oniE S EASCHIDISIENAS 9.4 : . -
B iale di Taranto ]
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 109,70
RISULTANZE - P SRl
PELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE | € 0,00,
e e e e € e e 0,00 ; U J S VU
YT PROG. ORDINATIVI EMESSI
m—— - —— N e e ————— ———— —-i—-—- ———— o ———— ———— =
ART.28 ST. DISPONIBILITA' € 00
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-
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’ DIPARTIMENTO DELLE ENTRATE - DIREZIONE CENTRALE FER LA RISCOSSIONE
MINISTERO DELLE FINANZE ! Wod. 23« Moduario F. 23 - 1938

1. VERSAMENTO DIRETTO AL CONCESSIONARIO DI
BEORA MR L DA S o oy ]

MODELLO DI PAGAMENTO: . - | pmmwemeoses
TASSE, IMPOSTE, SANZION| c Skl L TURIUET e
E ALTRE ENTRATE " RTIR o

PER L'ACCREDITO AL CONCESSIONARIO COMPETENTE
3. NUMERO DI RJFERIMENTO{') l : :

LDATIANAGRAFICI ; R ; L
COGNOME, DENOMINAZIONE 0 RAGIONE SOCIALE NOME DATA D] NASCITA

‘s ACH.AT SPA | ]
Mess gomo &g

SESS0 COMUNE oSlatnesteru DI NASCITA SEDE SOCIALE PROV CODICE FISCALE
[17 o hRANMD | T4l [0 446 330F 33 ]
| [ COGNOME, DENOMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE NOME : | DATA DI RASCITA ]
8 ) : b sy
SESSﬁm COMUNE (o Stato estero) DI NASCITAZ SEDE SOCIALE EDICE FISCALE e gm0 aw ,

{DATI DEL irE‘REAMEmo

B. UFFICIO O ENTE
9A7
11, CODICE TRIBUTQ 12 DESCHIZIONE('] . ) i 13. IMPORTO 14. COD. DESTINATARIQ
741T .- 102,00
206T 7,70
Euro (letters) i PER UN IMPORTO COMPLESSIVO Dl € 109,70
| CENTONOVE/70 .
"ESTREMI'DELVERSAMENTO < el
*{DA COMPILARE ‘A CURA" DEL"COHCESS[ONARID ELLABANCA Q. DELLEPGS ! iR R ;
DATA CODICE CONCESSIONE / BANGA JPOSTE AL
gome  mesa AZIENDA CAB/SPORTELLQ EL ?? \E
- e 03| 2916 AO%o I 1580 Firma del vgrsanfe
Pagamento effettuato con assegno O bancario  Dgcircolare Whancario . O postale
tratio/emesso su LTI TOTTTO N | "
" cod. ABI +CAB

26 AG2018 oo

BANCAMONTE DEfPasCH
) Filiale'di T: :;JLSJENAS A
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A. 3

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita IVA ¢ n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoseritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75
\ .

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

_ GESTIONE ESERCIZIO | N.ORDINATIVO DATA COD.CASSA | COD.CASSA I IMPORTO ORDINATIVO i
0 1337 24/08/2016 ' e 100,70
IL CASSIERE AGENZIA DELLE ENTRATE MOD. F/23 R
PAGHERA' - :
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO J
A FAVORE DI: ) , 3
, 74100 TARANTO (TA) .
. Partita IVA: y
1
CC 03.18;24.764
DICONSIEURO: centonove,70 g
ey ! , -l
. |-paGAMENTO: -y
| AMEZZ0 DELEGA : IBAN: .
. CAUSALE DEL PAGAMENTO A
138 - ’ } ) o ‘_.. :}
SANZ.AMMIK.VA CONTESTAZ.N.M5/02/2016 REG.CRON.030/2016 ] £
i t " ;d
PAGAMENTO FATTURE N. Sy ‘_;
g o
| |
o ' IMPORTOLORDO © | ¢ 109,70
: e R e B R
; TOTALE RITENUTE | € 0,00 ¥
i , .
M ! . L .
; IMPORTO Yoe, T 2,109,70.

CASSA CASSA 5
IMPORTO LORDO € ]
RISULTANZE - e ] - ' T
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € ‘ X
. S
€ '
TR E— PROG. ORDINATIVI EMESSI “
ART.28 ST. DISPONIBILITA' €
é : IL DIRERTORE %  ILP e

INC

Y,
;




TRASPORTI CONTESTAZIONE
APITANERIA DI PORTO -TARANTO [ N [ w5 [ 02 [ 2016 |

% CP.2073
o
*Anno 2006 Giorno ...29....................... Mese...... .Giugne................ Ore..10:45................. circa
O in locatitd ..........coooeeeve ool del Comune di ..........ccoccvvnennn..., Fg. Mappa...//............ plla............. Wi,
M in mare, nelle acque antistanti il Comune di: Taranto ir Rada Mar Grande.. a miglia........... dallacostadi...............coven.... .
nel Sue punto di coordinate Lats.....ovooveeee Long:........cccccoiiiiiiinnnn, (Apparato:........ cesreiee uars Cerreasesas PP |
I1 sottoscritto C°12 Cl. Np. CIRACI Giuseppe ' : . ho accertato che il
g | Cognome e Nome: ... CAMMAROTO Asostino........ .. Natoa...Taranto...................... il...15/12/1947.............
g Residente a ... Taranto........u.oveeeeoveooeeeoo Indirizzo Via...Magnaghi n. 10.............................
§ Documento: ...Ruolino M.N.ADRIA e atti in possesso della Capitaneria di Porto di Taranto .........................
__| In qualita di .. Comandante della MN. ADRIA ... ... .
O Tipo di veicolo .........targa /l.ovveveeereeeeee D esercizio commerciale .................................. .
O Nave Maggiore............. Nome ..o O stabilimento balneare .......................... ... . .
1 Nave Minore ADRIA...N° iscrizione... VE8363 NN.MM.GG.
& Unita da diporto iscritta Con motore; O fuoribordo O entrobordo 0O entrofuoribordo
O unita da diporto Marca Pot.
g, | Cognome e Nome ALM.A.T. S.p.A.....ovovo..... eerrraeaan P.L:...00164350733 ................. T -
§ £ | Residente a ... Taranto..... T TP e Indirizzo: Via Cesare BATTISTI n.657.......................
g % | Documento... Ruolino MN. ADRIA............cooviiiniinnn Rilasciato il .................... da........ M ..................
10 qualitd di ... ARMATORE - vo.coocovoievec e eoeesesian oo g .
Ha violato e norme di cui alla regola 18) lettera a) punto IV della COLGEG 72/81......vvuvve oo T | VB
Per: non aver concesso Ia liberta di rotta ad una nave a vela della Marina Militare..................... ! o _2 ﬂ 1.”5231 B pp iR
40 Ammee Delegato
................................................................................................................................... T TS Gangle - T
................................................................................................................................... J5 veieaas
Punito dall’ Art...1174 C.N. Com. Zie e RS IO
Che prevede come sanzione min. € ...51,00 max. € 309,00 sanzione amm/va ridotta € 102,00 - 'ILE:",* 9'}”“
trasgressore dichiara: ... T B N
.................................................................................................................................... 5 . Iermatvs ) St
.................................................................................................................................... WBF isuknzon .
IRY Rinorss Linan2
......................................... an;‘wﬁjn%c.nFr'r‘R'S-rﬂ”\ﬂ
.................................................................................................................................... 185 'Hl""‘l‘“-’.‘R%:-ﬂ"eﬁﬁ LLELLLE o LI LIS
31 Ste¥ Quasta O
Sanzioni accessorie OSL XNO oooovvrorrieiosinisinsieiosoooeeessinsosoeo e - 0.......
1l presente verbale O viene notificato il b non viene notificato/consegnato al trasgressore e obbligato in solido —

sara notificato a mezzo posta
Per il seguente motivo & stata notificata successivamente: ... attivita istituzionali con unita M.M. a vela......ooo... N

MODALITA DI PAGAMENTO J Pl
Entro 60 giomi dalla contestazione o notificazione, ¢ ammesso il pagamento di una somma in misura ridotta pari alla terza parte del massimo o se il | ¢ BY doppio dzl minimo della
sanzione, oltre alle spese di procedimento (ATt.16 1.689/81) pari a € 102,00 da effettuarsi-

presso un competente Ufficio mibuti utilizzando I'apposito modello £23 e compilando i riquadri con i seguenti codici: Ufficio o Ente 9A7 Cod ¢ P.A. Codice Territodale

LO45-
[ mediante CLP. D% e cavie ... inltestato a Ufficio regionale del contenzioso — Taranto

[ La sanzione sars irogata dalla Provincia di Taranto - setiore ecologiafambiente ~ ufficio recupero sanzioni via Lago di Bolsena n°2

O mediante [ MR,

N.B. Qualora il presente verbale venga notificato tramite il servizio postale a mezzo di raccomandata A G, saranno addebitate €. 6,00 per sglest d\niirffica - codice da insefirg sh mod £23 906T
AVVERTENZE /L

Al sensi dell’Art.18 L.68%21 entro 30 glomi dalla contestazione o notificazione della violazione il trasgressore e/o 1"obbligaten solido posiono far Ppervenire scritti difensivi\f documenti o chiedere

di essere seatiti in merito presentando istanza in carta semplice presso: S ——

Capitaneria di Porto Ufficia Contenzioso 74121 Taranto
O Regione Puglia Ufficio regionale del Contenzioso di Taranto Via De Cesare n. 102

01 Provincia di Taramo settore ecologia/ambients ~ Ufficio recupero sanzioni — via Lago di Bolsena 1.2 {ente competente all'irrogazione della sanzione amministrativa ai sensi Art.262 comma 1
del D.Lgs. 152 del 03,04.2006.

IL TRASGRESSORE _ L’OBBLIGATO IN SOLIDO AVERBAYIZZANTY  /

R &

IL PAGAMENTO DELLA SOMAA INDICAT ESTOVGUE 1A VIGLAZIONE EDEVITA L SUCCESSIVO PROVVEDIMENTD INGIUNTIVG M4 NOR PREGIUDICA L AZIONE DL EVENTUALI ALTRI PROVVED{AMENTE CONNESSIOON Ly NIOLAZIONE STESSA

ORIGINALE PER. AUTORLITA COMPETENTE I COPIA PER IL TRASGRESSORE COPIA PER L'OBBLINETO N SOLIDO I COPIA PER UFFICIO CONTENZIOSO |I MATRICE
h

[INSERITOC DATA BASE:] V] PERVENUTO IN UFFICIO 15 LUG. 2016

2’



CAPITANERIA DI PORTO DI TARANTO
UFFICIQO CONTENZIOSO

snawzod 5 LUB, 206 cvoe. wv26.01.00, 115 9
NOTIFICATO AL%XOQ/E ThA' Mﬁ./{{-/g« /. UJ:/"-/Q

A MEZZQ DEL SERVIZIO POSTALE, AI SENSI DI LEGGE CON
RACCOMADATA A.G. 1IN PARTENZA DALL'UFFICIO POSTALE DI

TARANTO CENTRO.

Cape 1*classe “Np” siino DEL GIUDICE




MINISTERO DELLE INFRASTRUTTURE E DEI TRASPORTI
CAPITANERIA DI PORTO DI TARANTO
YT
VERBALE DI AUDIZIONE
(art. 18 comma 1°Legge 24.11.1981, n°689)

II giorno 23.09.2016, alle ore 12,08, si & presentato nell’Ufficio Contenzioso della Capitaneria di
Porto, il Sig. Giovanni MATICHECCHIA, nato a Monteiasi (TA) il 29/05/1 952 in qualita di Diretto
Generale della societd “AMAT Spa) di Taranto.

. In merito al processo verbale n.M5 02/2016 elevato in data 29.06.2016 nei confronti del Sig.

- CAMMAROTO Agostino, nato a Taranto il 15.12.1947 in qualitd di comandante della motonave
“ADRIA” iscritta al n.VE8363, dei Registri Navi Minori e Galleggianti tenuti della Capitaneria di
porto di Venezia, dichiara quanto segue:

“in relazione al processo verbale dopo aver preso visione degli atti che hanno portato
-all’elevazione dello stesso dichiara che la societd AMAT spa provvederd .a pagare nei termini
previsti la sanzione amministrativa comminata”,

“Letto, confermato e sottoscritto”.

Taranto, 23.09.2016

IL DICHIARANTE

. Giovanni MAT. I@ILECCHLA
Visto: ) E

C° 17C1 Np LIPPO Cataldo .
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MINISTERO DELLE FINANZE

MODELLO DI PAGAMENTO

" TASSE, IMPOSTE, SANZIONI

E ALTRE ENTRATE

‘l

CIPARTIMENTQ DELLE ENTRATE - DIREZIONE CENTRALE PER LA RISCOSSIONE
Mod. 23 - Modulario F, 23 ~ 1959

1. VERGAMENTO DIRETTO AL CONCESSIONARIO D)

e

S E % AT

2. DELEGA IRREVOCABILE A

S L T PPV T
b T DT ERREAR

AceNz | IS G TARANIT gy,

PERL'ACCREDITO AL CONCESSIDNARIO COMPETENTE

‘*DM ANAGRAFICIE:

COGNOME, DENOMINAZIONE Q RAGIDNE SCCIALE

§

NCME DATADI NASCITA
‘[ A. H.A.T. <PA N
SESS0 (o F) COMUNE o Stata estern) DI NASCITA { SEDE SOCIALE * PROV CODICE FISCALE Metw  gomo e
- “7553%55“‘1 78] [Do4%6 356F33
COGNOME. DENGMINAZIONE O RAGIONE SOCIALE ' NOME DATA DI NASCITA
] = R
COMUNE (o Btato estero] DI NASCITA/ SEDE SOCIALE PROV COGICE FISCALE e g

sssslimla "

6. UFFICIO 0 ENTE

9A7

11. CODICE TRIBUTO

12, DESCRIHONE ( ")

7. COD. TERRITORTALE (*}

B CONTENZIOSO

[]

9 CAUSALE it. ESTREMI DELLA'!TOO DEL DDCUMENTO

[PA | 2018 'M5 02

13. IMPORTO 14, COD. DESTINATARIO

7417 102,00
. 906T 7,70
A
Euro {lettere) 109,70
IEENTONOVEITD B
o DATA CODICE CONCESSIGNE TBANCA /POSTE yomE v .
. CAB/ SPORTELLO .EL PP A TE
* .2€|OB | L°Ho 19%0 ' | JAxid Firma del veysnts -
. ha ¢ I A
Pagamento effettuato con assegno O bancario O circolare .. Au%dde.b!to sul CE’.“'?P" 7] ancario O postale
| trattofBMESS0 SU wuuvever e cunmersire v secrer e sre s i R |
cod. ABI o n ;.jr Me
fv ‘Hl‘:[l r IVE RV

Filiale di Taranto

IiNGA MONTE DEPASCHI DI SIENAS.p.A.




DIPARTIMENTO CELLE ENTRATE - DIREZIONE CENTRALE PER LA RISCOSSIONE
MINISTERO DELLE FINANZE Mot 23 M o
1. VERSAMENTO DIRETTO AL CONCESSIONARIO DI
MODELLO D| PAGAMENTO: 2 DELEGA IRREVOCABILE A
TASSE, IMPOSTE, SANZIONI
E ALTRE ENTRATE aceNzi | PROV,
PERLACCREDITO AL CONCESSIONARIO COMPETENTE _
3. NUMERO DI RIFERIMENTO{") L ST o - |
EDATTANAGRARICI ., oo oo o o e e T
COGNOME, DENOMINAZICNE O RAGIONE SCCIALE NOME DATA DI NASCITA |
4
I Mese glomo  amno
SESﬁUF) COMUNE (o Stato esterc) DI NASCITA / SEDE SQCIALE PROV | CODICE FISCALE |
COGNOME, DENOMINAZIONE O RAGIQONE SOCIALE NCME DATA DI NASCITA
5 - - . .
l | ] ] e |
ssﬁon COMUNE o Stato estero) DI NASCITA / SEDE SOCIALE PROV CODICE FISCALE e |
IDATIDELVERSAMENTQ o R o ' ' J
6. UFFICIQ O ENTE 7.COD. TERRITORIALE (*} 8.CONTENZICSO 9. CAUSALE 10 ESTREMI DELLATTOODEL DOCUMEN'I'O

A7 | [.-]| [Loge -] [ [PA | 2016 |m5 02 |

11. CODICE TRIBUTO 12, DESCRIZIONE (*} ) 13. IMPCRTO 14. COD. DESTINATARIQ
MULTE, INFLITTE DALLAUTORITA‘ AMMINISTRATIVA o
7417 GIUDIZIARIA . - oo - : 102,00
SPESEDINOTIFICA ., .. :-‘; cy i
906T .A:D N_OHE:C_:.A_, el P s 7,70
Euro (leftere) PER UN IMPORTO COMPLESSIVO DI € 109,70
| CENTONOVE/70
-ESTREMIDEL VERSAMENTO" e R e PR T
(DA COMPEARE A CURA DEL CONGESSIONARID; DELLA BANCA O DELLE POSTE
DATA CODICE CONCESSIONE / BANCA / POSTE
mess anno AZIENDA CAB/SPORTELLO
| | Firma del versante
Pagamento effettuato con assegno O bancario O circolare Autorizzo addebito sul conto commenta [ bancario O postale
| | I L T T T ced, ABI CAB
trattofemesso su ... .’.......... firma T e G s s s
oo, ABI CAB




