ESERCIZIO 20 A6

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A. 7

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

Telefono 09973561 (5 linec urbane) - Fax 0997794247

Coidice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione ai Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
R ‘C\,ziipita'Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versate: € 8.381.881,75

5

ORDINATIVO D] PAGAMENTO °

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA ‘COD.CASéA ) édBfCASSA IMPORTO ORDINATIVCO
0 - 1436 08/09/2016 | € 14.636,57
IL CASSIERE MERIC SERVICE SR.L.
PAGHERA'
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO
A FAVORE DI: VIA DANT':E,219
74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02264980737
CC 03.18:21.277

DICONSI EURQ: quattordicimilaseicentotrentasei,57

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 90 GIORNI
UNICREDITXXXXXXXX - IBAN: IT72E0200815818000004193869

CAUSALE DEL PAGAMENTO

RICAMBI BUS/MANUTENZIONI

PAGAMENTO FATTUREN.

1 CIG 33927054BB, 2 CIG 33927054BB, 31/F CIG Z9318690AF, 5 CIG
33927054BB, 5/F CIG Z7117F05CD, $/F CIG ZDO17E917F

IMPORTO LORDO € 14.636,57
PA ATO _ TOTALE RITENUTE | € 0,00
\ L ' IMPORTO € 14.636,57
BAKCA MONTE DEI PASCHI Di SIENA Sph
* " Filigje di TARANTO -
r 1o |
CASSA o CASSA
IMPORTO LORDO € 14.636,57
RISULTANZE - :
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE - | € 0,00
' ' € 0,00 ’
— ESTREMI DELIBERA PROG. ORDINATIVI‘EM{?.SSI 3 B 1
63/09-5/12 DISPONIBILITA' | € 0,00 . o
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1 PASCHI DI SIENQ 'SPA

3 TARANTD

; IBAN BENEFICIARIO: [T72E020081581800Q0041938679
182530016 CRO: AT0OR4702563
4.09.2016

DATA ORDINE: 1
TRANSACTION ID:
ORDINANTE:

BaNCA DEST:

BENEFICIARIC:

9102470“56301000481:80115°OOIT
AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL”AREA DI TA
VIA CESARE BATTISTI 657
TARANTO
UNICREDIT BANCA SPA DIREZ
TARANTO A
TARANTO MAGNA GRECIA
MERIC SERVICE sRL

DT REG : 16.09.2016

IMPORTO:
NOTE: FATT
MANDATO NUM.

14.636,57

1 2 5 CIG 3392705488
1438

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 ~GRUPPO 105




Menie SKedcs W

Equitalip Servixi SpAa
i [ a
é Equitalia
Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 201600001247477 Codice Fiscale: 02264980737
Identificativo Pagamento: 1436 Data Inserimento: 08/08/2016 - 10:11
Importo: 14636,57 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente; TAALTQ072

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

Equitalia Servizi S.p.A., gld CNC, costituito con D.P.R. 2 agosto 1952, n. 1141 a successivamente adeguato con D.P.R. 28 gennalo 1988, n. 44, & la sociata de] Gruppo Equitalia in
0588550 - per quanto disposto dagli artt, 12 e 24 del decreto del D.P.R. 29 settembre 1873, n. 602, dall’art. 36 dal D.Lgs. 13 aprile 1999, n. 112, dal D.M. 3 settambre 1999, n. 321, o dall’art.
, comma 1, dal Dacreto 22 ottobre 1999 del Direttore Generale del Dipartimento delle Entrate de! Ministero delle Finanze - del dati occorrenti allo svolgimento delle attivith i verifica

mmmifmdn dalla ~ldaba aloanlnal




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

Sede lepale 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 sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE _ ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO 7
0 1.436 08/09/2016 | € 14.636,57
IL CASSIERE MERIC SERVICE S.R.L.
PAGHERA'
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO VIA DANTE,219
A FAVORE DI: .
74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02264980737
| cC 03.18;21.277

DICONSI EURC: quattordicimilaseicentotrentasei,57

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 90 GIORNI
UNICREDITXXXXXXXX / BAN: IT72E02008158 18000004193869
CAUSALE DEL PAGAMENTO
RICAMBI BUS/MANUTENZIONI
PAGAMENTO FATTURE N. T
1 CIG 33927054BB, 2 CIG 33927054BB, 31/F CIG Z9318690AF, 5 CIG
33927054BB, 5/F CIG Z7117F05CD, 8/F CIG ZD017E917F
IMPORTO LORDO € 14.636,57
o TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 14.636,57
DENTIFICATIVO
RICHIESTA oloquduty S I &
’ : " UCASSA “: CASSA
IMPORTOLORDO ™ | € 14.636,57
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
€ ~ 70,00
YT PROG. ORDINATIVI EMESSI '
63/09-5/12 DISPONIBILITA' € 0,00
I¥ DIRIGENTE AMM.VO

it
/l\-/‘j\_ e
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MERIC Service S.r.1,

D D E] D e D

&

Officina Riparazioni e Ricambi per veicoli industriali
Costruzione Tubi Alta Pressione

\ Sede Legofe: Via Dame. 219 - 74121 Taranto - Sede Operariva. 5.5 Appia km. 6344384
) 74016 MASSAFRA (Ta1 - E-mad; aericservce@aliceat - Tef.:Fax 099.8851989
P IVA 02264980737 - 1sen CCIAA Reg hmp. TA 17 30374 1999 - Cap Soc

10 400.00 1v.

"IVECD « Soanun

o 18 GEN 2016 Lsta 05/ 3  Pag. 1
5 AMAT S.PA.
Dax o 08/01/2016
VIA C.BATTISTI657

RIMESSA DIRETTA 80 GG.

74100 - TARANTO -TA

00146330733

00148330733

KB KC01126000 COMPRESSORE ARIA %PZ 2,00 1.002,00 59,00 82164 22
KO022263N00 :
KB SEB22549 KIT TESTA COMP. ‘ PZ - 8,00 256,00 59,00 839,68 22
VS.0ORDINE ACQUISTO N.MAQC0493 :
Mty pos 1 paobify “Ewaﬂﬂﬂar&nm
——
w14 GEN 2015
&0 Aoz Bolaghln O
% Brte i o
B Oremeimmpistan o
¥ ety =
. SYP fodl ) Convhti o
. : ;‘E‘;ﬁ Cumesil Matelng (3
P A i ; - " Z fptatit Aiapd
[AMAT Sp.a. - MAGAZZING RICAMBI. B RemoslSoh
i Contornmita delly fornitura. accettazione e presa in carieo : % wlmebea ) Sthiistica g
del materiale (Ods 4°2¢ del 2 10472008 -2 Kanwtenzione fTecnica O
I stlomiematin e Data RILe ? ;ﬁ:;i';seumne =]
! milerily @8\ y 2 G 1 u%‘?:éis:'ej'smismlﬂ
Q 2~ Loda] ]\ J : 70 Stal Quaiea a
Presa in carice Data Firm} ! ED]
materiale conforine ‘| 1 GEN 2[”8 ,
WJN\/\""

1.661,32

1.661,32

N, RIC.__.

N.VA 257

DATA DI REGISTA._ 9/ fo.2 4 1200

08/04/2016 . 2.026,81 1.661,32 2 385,49
- TN 0 2.026,81
2 2.026,81
BUSTE Mittente
VENDITA 08/01/2016  13:51

Vetlore

Destingzions

Firma Vettore

Firma Conducente

Firma Dastinatano

.




Ofiicina Riparazioni e Ricambi per veicoli industriali
Costruzicne Tubi Alta Pressione

watiea 35 Appea ar £34-384
M ma b Te Faan 099 B8519587
T : 26 0737 - iso CCIAA Rz beap TA n 30374 1999 - Cap Sec 1540000 v,

Lista 05 7 3 Pag. 1
_\
AMAT S.P.A.
1 08/01/2016
VIAC.BATTISTL657
74100 - TARANTO -TA
RIMESSA DIRETTA 90 GG.
FL g 00146330733 00146330733
KB Ke01126000 COMPRESSORE ARIA ?PZ 2,00 1.002,00 59,00 821,64 22
. K022283N00 A -
KB SEB22549 KIT TESTA COMP. Pz 8,00 256,00 58,00 839,68 22
C VE.0RDINE ACQUISTO N.MADO0493 :
Bkt
n...:!_"'-ia?dlanuhhra 1B)" EYEESJ_'I;ai’ano
ﬂ=Lh"]—[l—ﬁd’,‘.__,zl l !B P S
o Tan) e
-‘céﬂnegﬂc- a B
e @ =
=) .-'.-*":T‘;:si!ah#o O SRk -
i il = W
:’.""h Fom -ﬂ\gi Wiu’gm O
AT et .
P AN 2 vm'i-g,.a 2
i:n MAT Spa, - MAGAZZIND RICAMBT P e 0 Pz
i Contonni della fornitura, accetiazione ¢ Dresa in carico - . i kmﬁﬁs‘ fisting e
}__;_ - del materiale (Ods n°26 dei 210472006 A 0 e I:?“? Eentenione MTocnicd. B
T i A sene Daz ) BY Rsirsa Umang .
H n:.:;czlntl'. - 8 v ¥ e ;‘:—T‘(;-’i PRRR. SIHISTRID -
e e e ~M.) . s i R + ] 5 R - s ] me e o oma .- e
O%~04- Lotk [\ ; p5 Uohainata -+
Presa in carico Bata Firmy ! - - S
. - .__—_—_'-_-_——
miteriate conforme| 11 GEN.-2015 - \ /\/\/\ . N L
\Y] ~— '
1.661,32 : 2 1.661 32 -
N. RIC.__... |N. VA 55;?; .
\ i 1 T b : W ity 1661 32
. T s : LT E n DATA DI F{FGlen QL,[ 2 /_/_; .
08!04)2016 . ~2.026,81 1.681,32 22 ; 365,49 . 2 365,49
o ' ? i 2.025,81
2.025,81
BUSTE 00002 svsw Mittente
VENDITA 08/01/2016 13:51
Vetiors %
i Firma Velore o
<
o Firma Conducente » :
Destnazone : _
Firma Destinatanc {/!

\.




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
Determ. AD. n° b del lz, per supervision®
DATA FIRMA

Delib. C.A. n°

del

Data scadenza pagamento

08/0l/79

DATA

17 MAR. 2016

£
Q-

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuaii

ILR ITA' CO TRATTI
/p5r supervisione

{V

Contr. Rep. n. ‘ del
/ M ;é \ Delib. C.A. n. del
Al
\ Delib. C.A. n. ‘ del
UFFICIC RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento pre% DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
P
DATA 15 FIRMA DEI/RE BILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL.RESP. UNITA'(C MABILIZA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
ervisione |
DATA FIRMA; ) \
m L’Dq Mlb /\‘

/

UFFICIO TECNICO -
verifica perfetta esecuzione 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 RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ...... et Prot......cccooiiviiiie,
IL CAPDO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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Sede Legale, Dom. Fisc..

Via Dante, 219 - 74100 Taranto

Sede Operativa:Yia G. Cannata, 78

E-mail: mericservice@alice.it

Tel./Fax 099.4724304 - P. IVA 02264980737
Iscr. CCIAA Reg. Imp. TA n. 30374/1999
Cap.Soc. € 10.400,00 i.v.

IVECO @ scanin o)

ERI ervice "
U (] (] 0

Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

INTERNATIONAL
SGQ
CERTIFICATO

UNIEN 1SO
9001.2008

G
N st85 5

msbus

Documento di Trasporto o Fattura (n.pr. 4726

SPAZID RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL GLIENTE,

Padg.1

2 12/01/2016 DESTINATARIO
11TF,OmmmmwmI’!Il\‘IES‘SA DIRETTA 80 GG. -
00146330733 00146330733
276
CODICE INTERO PARTITA [VA / GODICE FISCALE; EN 20 ’6
MERITLRG?7 11 PINZA FRENCQ POST.DX Pz 1,00 1.656,00 51,00 811,44 22
CODICE ARTICOLO CITYVGABRE QUANTITA PREZ20 SCONTO IMPORTO AL
E VS.0ORDINE D'ACQUISTO MAQOOQ4B8S
i
2
2
E J¥eenn par lam;hklakféa:rgl dt Tqrante
I 15 [GEN. 2018
3 i I Apwnd Delegato m|
16 GemtajpGenerae | O
a. - MAGAZZINO Rl 7 }l " Dsram'ei;«m‘msifa’dvt) o
S yocctlazione € presa (o 37 Riratire Teeticy o
('onfnm:;l.i; :i::l;‘,‘.ﬂ{i‘l‘é‘fjl ;:C;ﬁ:l 20042000 A pa g_:i i {C ;;ogtjra&mm E
: ! Wy tilimBac | O
‘ { enfoemitafacesiasene I\ WS Tserfan/ Sosta o
| ; materitle ' et 15 wioepatical SlE_IT_islica [m|
i W Mentieazione i Tesncy O
. . I { Umang [
I Presa in car[[c?m | \/\/\{\-r g“g i‘f:séenmg;ﬂﬂ SNSTRIC
| 3 materiale con' RAG Ufdo Raguneda o
| g S0 Stadq Queitd 0
LANAT ASS0LTO OVE DOVUTO -
l% N. RIC. ... IN.IVA_AOQ 3
§ c oo o0 PDATADI REGISTA - 26 /00 A4
2 B SR Y Y R e o 811 )44
g g . . . .
g
| 5
| ” CONCIZION! D1 PAGAMENTC BANCA D'APPOGGID SCONTO 81 1 ' hh
| 12/04/20186 889,986 811,44 22 178,52 178,52
I R.FA.B. TOTALE MERGE BAILLATRATTA IMPONIBILE AL IMPOSTA TOTALE [RMPONIBILE g 8 g , ‘C- 8
I SPESE VARIE SCONTO ) TOTALE IMPOSTA 9 8 g ’ 5, 6 )
i GE xé ?ii SPESEINCASSO TOTALE NETTO o000 M 9§+ Hremppieysento
' 12/01/201607:59
TH&WHTDAWM DEL: D D VARIAZIONI DI DESTIMAZIONE LﬂD‘l‘SD DI CESTINAZICNE
MITTENTE DEST, VETT.
CAUSALE DEL TRASPORTQ
INIZIO TRASFORTQ CONSEGMA DL oDIeETE
P.Iva: N.Iscr.Albo:
‘ YETTORI: RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA O DOMIGILIO / DATA E ORA RITRC FIRMA
ASPETTO ESTERIORE DEI BEM1 NUMERD COLL




MEE}I@_ S@w ce Sﬁ"; I,

N

i MOOD
ile, Dam., Fisc.: Assist Ri bi icoli ind iali IuTER:égoNAL
2219 - 74100 Taranto ssistenza e Ricambi per veicoli industriali ceRTFCATo
erativa:Via G. Cannata, 78 S001:2008
ericservice@alice.it $
199.4724304 - P.IVA 02264980737 St85 5 b ﬁ
8A Reg. Imp.TA n. 30374/1999 ag.’
E |0.§00.50 fv. msbus
— ‘o ‘_ ; - s :.. R 3 :- T ,‘_. P T 5 5 *L:E;*e&'r ] AT 2] gl
B RN e S S R R e
2 1 2 01 / 2 0 1 6 DESTINATARID
L DEL VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO - TA
WENTORIMESSA DIRETTA 90 GG.
00146330733 00146330733
RII0 PARITTA IVAICODI.CE FISCALE: 2 7 GEN 2015
RG7T11- PINZA FRENO POST.DX Pz 1,00-1,858,00 51,00 811,44 .
TEoLo CITYGIREBE QUANTITA ; PREZZO | STONTD N (JMroRTO " AL
VS .ORDINE D'ACQUISTO MAOQOOA4S8S ‘ Cok "
‘ 3
4 es b e . . \‘g&:{#ﬁ S e O . \
' mwezia per e et peltarga ¢ Tranto.
e AT L
< T 5]GEN. 2018
o Amma el ] il
N i T el Gensrls o’ 5!
- A aAmnnisieive| I
Cp—— ) FH lemicc | O ]
" detla forniwt 3 v ,an:-,_ b 1 Sratzaitl ;0 .
C nnfﬂmgﬁ mareriale {0ds o ! teczle) Maketlg '
i f.ackdii Blancio o
- . ' . g ] Gasta - [ spee e
- materal: — Yemireica Satisfea| 7 £
Presa in cari_co Vi P UW;;P,{ SII\ STF.Ig . *
| materiale conforme . UFijo Ragichena O
‘ " r1 Quaity .o
. # b oo e i i -D
WSSOLTO OVE DOVUTO
‘ N. RIC [N WWA_AOT
SN N
B w o 811 4&
PACRUENTD BACICA D'AFFOGEIO L 31 1 .[I,L
J2016° 889,86 811,44 22 178,82 : . . '_178 5'
TR./A.B. c- TOTALE MERCE EGLLA TRATTA * IMPONIBILE AL 'IM’FGSTA . b TOTALE IMPONIBILE g 8 9 ' E
| SPESE VAFIE SCONTO TOTALE IMPOSTA 9889, g b
A VISTA |[¥ifios wazem 00001 M1 tiFerpree
VENDITA 12/01/2016807:59
QRS DB VERIAZION! D} DESTINAZONE LUDED Of DESTIMAZIOKE -
WE ] oest. O] ver.
RASPORTQ
O ONSERA FIRMA DEL CONDUCENTE
N.Iscr.Albo:
JME SOCIALE / RESIDENZA [ DGM;CILID £ DATA E QRA RIMRO - FIRMA
RCAE DEI SR NUNERD COLL

| rans oL pgSmatario



UFFICIO CONTRATTI £ ACQUIST! -
verifica condizione, ordine e contratto -

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento -~

Delib. C.A. n° del

Contr. Rep. n°. del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv, n° det
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n® ,b del rz, per supervisione
DATA FIRMA

"|Data scadenza pagamento

A2/oL 2016

Y

DATA : N - ISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
17 HAR ZUTE_ ‘g’){j : | verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
- -y v !‘\
IL RESPAUNITA' CONTRATFI
£ =/ WUPEI’ViSiO e . i Contr. Rep. n. - del
DATA _ .
YA
/4 ? { Delb. CA.n. .-  --  del
vy ~
\ Delib. C.A. n, : del
UFFICIO RAGIONERIA, '
verifica dati contabili Dalib. C.A. . del

" '[data scadenze pagamento indicata in faitura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagameﬁto pr?mﬂ’\ DATA . - |FIRMA DEL RESPONSABILE.
Aa - e
DATA 0% FIRMA DEL R SABILE = - L RESP. UNITA' TECNICA
o ! per supervisione
~ ILRESP. UNITA MTABl!JTA' EpiLancio .. | [PATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE
per sppervisibne
DATA mu -

VRN N

1
N

UFFICIO TECNICO 7
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento -

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
- per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
vetrifica conferimento incarico
Conferimento del ...... e Prot....cceecciiiiviniinenn.
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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CONTRIBLTO AMBIENTALE CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

_ MERIC Service S.r.l.
Sede Logiecia Daee 219 7RI ea— L] O] [ SES— MOODY .

INTERNAT|ONAL

240 16 MASSAFRA (Ta) Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali CERTIFICATO
-mail; mericservice@alice.it NI EN 150
Tel./Fax 099.8851989 - P. IVA 02264980737 1
lscr. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/1999 7N }—] N @
Cap. 50c. € 1040000 .. IVECO ¢ scann foncd m@k Nty
risbus
RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE} {egge . 413 dal 30112:91) At 12 0.m. 0z 2N . 0148537 /2013
5/F 16/01/2016 ARATYS . p LA, F g
DOCUMENTO N. DEL . ‘? F %
TITPG DI DOCUMENTO VIA C.BATTISTI,B57 ‘ 6820/5 %
FATTURA FISCALE 74100 - TARANTO - TA 2
Op.: 05 Lista: 19 :
CODIGE INTERNOD 5 PARTITA 1Y / CODICE FISCALE: 00146330733 f
00146330733 1 :
g
CODRIGE ARTICOLD DESCRIZIONE DUANTLTA PREZZO SCONTD IMPORTQ AL, %
S5.R.PEDANA SALITA DISABILI X S0OST. i 298
SMONT . PEDQANA SALITA DA BUS AZ 530 1 2%;
TOTALE MANO D'OPERA B 20,00 _ 120,00 |22
BUS AZ 471 i 2 2§
, g
~AmEE £
Aperciapes v mobidita nell'area di Taranto S.
Frh — E
o 18 GEN. 2018
W e Dalegato [m] 2
T GrdtaGenerde O 3 4 i
3 Dadowhominsteive 03 N. RIC. M. VA e 5
a7 Rl Teonico ] OF |4
Yp et fContradl 3 DATA D] REGISTA. % Lo
Yoy Commestiatef Maskeling N ¢
YR Geaeits Blancio ] Lﬁ@
WES Fapmeaf Sosta ]
W xfematca) Stalistica !
5 Yenenoigne)Tecnica 03
TS Rierse Umane a
Jal A6 Gen. PPRR, SINISTRID
WG B Ragongria ()
Ty S Quaiid jm|
|
X LAVOROLSTZ/P 2015 7 CIGZDNNIFOSED
CONDIAON DX FRGAVENTD BANCA D'APPOGGIC ‘ SCONTO
RIMESSA DIRETTA 60 GG.
TR./R.B. TOTALE MERCE BOLLATRATTA IMPOMIBILE. cOAL IMPOSTA TEAERNPNELE
16/04 /201 146,40 120,00 120,00 22 26,40 120,00
SPESE VARIE SCONTD TOTALE IMPOSTA
26,40
SPESE INCASSO TOTALE NETTO TOTALE DOCUMENTO
148,40
TRASPORTO A CURA DEL: \ARIAZIONI D DESTINAZIONE. ‘ LUDGG DY DESTINAZIONE GORRISPETTIVO PAGATD
) mimvente [ psst. e
CAUSALE DEL TRASPORTO
NI210 TRASPORTO CONSEGNA
V E N D I TA C TO L. AVO R A Z I ON E FARKA DEL CONDUCENTE CORRISPETTIVO NON FAGATD
16/01/2016 M\
VETTQRI; RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA O DOMICILIO  DATA E ORA RITIRO FIRMA
Azienda per i Mobil\ ket Area di Taranto Sph
74121 TARANTO -Via\Cesare Batlisti, 657
Tel. 099.73581 NFax'893.7794247
ASPETTQ ESTERIORE DEI BENI NUMERC COLLI

A DECOBTNIT DY 0&146330733




I

e'Via Danee, 219 - 741 21 Taranto

MERIC Service _%ﬂ

rativa: 5.5.Appia km. 634+384 g I ?H;IE(F?QR:{
‘SSAFR‘:,(Ta) Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali CERTIFICATO
ricservige@alice.it UNI EN 50
79.88%1989 - P. IVA 02264980737 9001:2008

A Reg.Imp.TA n.30374/1999

/—\ ),.
€ 10.400,00 i.v.

BRALIL ‘m" MercedesDenz

.€C

frisbus

0148537

IVECD 4 scomn {

/2013

RICEVUTA FISCALE - FATTURA (HICEVUTA FlSCALE) (Legge n. 413 del 30/12/91) Art. 12 D.M. 30/3/82 XLM n.

% FTL i & .
: 5/F 16/01/2018 ARRFS LA, .
‘ CIF
. VIA C.BATTISTI,657 8 2,
' FATTURA FISCALE 74100 - TARANTO - TA 6 r§
. Op.: 05 Lista: 19 5
k'] 5 PARTITA VA / CODICE FISCALE: O 0 1 i" 6 3 3 0 7 3 3 E
‘ 00146330733 1 g
g
Lo DESCRIZIONE QUANTITA PREZZ0 SCONTO {MPORTD AL, E
JEDANA SALITA DISABILI X S0OST. i 228
[.PEDANA  SALITA DA BUS AZ 530 1 22
E MANO D'QPERA 6 20,00 120,00 (2%
\Z #71 1 22}
—Aaias 5
Azea2a Ta AT nelarea ci Taranio ,%.
Bk ,A:j‘_g_dﬂ.__._ g
s 29 GEN. 2018 5 £
) o Bpms Delecal O b B
3% Drsiwe Gentike ] . s Ee b . e d -y
¥ EamhsEe O M. RIC.L_.. - LA ’\_.Eé-_,_._- | £k :
Ao H
VP e G O DATA D} REGISTA. oL146
IC% Soomersie) Mateling ) ) 1.
18% SramhEt Blanc O Lﬂp
IS Feromis | Sosts 0
T Rhsbes)Silsice [0 ' '
BE MwemngoeiTewica O
T Rt Umane |
M fiziGen. PRAR SINSTRIDS . R
WG LEco Ragonstia a
¥y Sof Qualnd |
a e
uoRg ST 208 T T - i et
VETD BANCA D'APPOGGID SCONTO
55A DIRETTA 40 GG.
VA./REB TOTALE MERCE BOLLA TRATTA IMPOHIBILE AL IMPOSTA TORENATERIE
i 146,40 120,00 120,00 p2 26,40 120,00
SPESE VARIE SCONTO TOTALE APOSTA
26,40
SPESE NCASSO TOTALE NETTO TOTALE DOCUMENTO
146,40
URA DEL: WRRIAZICHT D1 PESTINAZIONE LUOGO DI DESTINAZIONE CORRISPETTIVO PAGATO
E [ oest. O v
WSPORTD
T0 CONSECHA
IT A C . TO L AVOR Az I ON E FIRKA DEL CONDVCENTE CORRISPETTIVA NON PAGATO
1/2016 M\
E SOCIALE / RESIDEZA O DOMICILIQ 7 DATA € DRA RTIRT FIRMA
Aziandz perla Mob #'Ares df Taranto Sei

a'Gesers Battist, 657

CRE 0B 83N - RUMERD COLL




"~

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
- verifica condizione, ordine e contratto -

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertarmento sanitario del personale

Date 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 L'ADDETTOC AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contratiuali
IL. RESP, UNITA' CONTRATTI -
. per supervisione ~|Contr. Rep. n. dei
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. dei
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA ‘
verifica dati contabili DeliB. CAn . - de!

data scadenza pagamento inidicata in faftura

Data scadenza pagamento- -

" Jdata scadenza di pagamento presunta’ DATA . °|F'RMA DEL RESPONSABILE ~-
!
o - i E— . ‘ -

P -~ |FIRMA DEL RESPOIMBABILE ‘ IL RESP. UNITA' TECNICA .

16 . ' per supervisione '-‘
ILRESP. UNITA' COMBILIZ}N E BILANCIO DATA ‘JFIRMA DEL RESPONSABILE
per supervision -
. ok ¥
|DATA

ﬂ O? 20l

AN

L |

UFFICIO TECNICO -
verifica perfefta esecuzione lavori

N\

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA -
verifica dati tecnici

. |Data scadeniﬁgamento

Data scadenza pagameanto

DATA \'[QMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

~,
IL. RESPONSABILE UNITA' TEC SA\
per supervisione

DATA

FIRMA DzL RESPONSABI ﬂ

lefelsoe

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

NOTE’ !
PATT. %wm@

Conferimento del

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

DATA FIRMA




: S.pA,
Azionda per fo Mobilitd noll’Area di Toranto

1

Prot._307/UT ;. Taranto li_09.01.2016
Spett.le
MERIC Service s.r.l.
Lavoro n. 512/P 2015 : Viale Cannata, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 471 - Ordine di esecuzione dei lavori di RIPRISTINO PEDANA.
CIG Z7117F05CD

Visto che: _
Q. .con nota AMAT prot. 105/UT del 05.01.2016 & stato richiesto preventivo di spesa riferito al bus in
oggetfo, inviato con D.D.T. n. 08. del 05.01.2016 perlavori di: PEDANA DISABILL;
b. detto preventivo, pervenuto in data 07.01.2014, assunto al prot. 172 del 07.01.2014, indica il
costo dell'intervento in € 120,00 + IVA per la sola manodopera. )

Tanto premesso, con la presente si emette l'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti

condizioni:

1. costo dell’'intervento: € 120,00 + IVA per la sola manodoperc.

2. tempo di esecuzione dell‘intervénfo: n. 03 giorni lavorativi dalla data di ricevimento della
presente ; : _ .

3. penale per ritardata consegna: pari al Z%Edlell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusq, fino alla concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite ' AMAT provvedera
al rfiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;
redazione e sotoscrizione del “Verbale di coliaudo”; il predetto verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto ed andra sottoscritto dalle parti al momento della
consegna dei veicolo. Si precisa che la Sezione n. 2 é riferita alla verifica della consegna dei
ricambi sostituiti di imperto superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del predetto
verbale, con esito positive, nel giorno della consegna del bus non consentird la liquidazione

della fattura relativa ai lavori eseguiti.

Il Direttore g&nerale
Ing. Giovanni ichecchia

Mod. 3/2015 - AT | “Ordiine di esecuzione deifavori* | Data: 13/7/2015 | Rev.01 |




. E - . S.p.A
Aziondo por fo Mekilita nellAroa di larsnio

“VERBALE DI COLLAUDO"
{Punto “VI" della procedura)

(BUS AZ. 471 RIPRISTINO PEDANA)

Il giorno b>ﬂﬂ%/4// alle ore//f/é\o ..... , presso la sede AMAT , si procede dlla redazione

del “Verbale di collaudo” inerente 1 lavor indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta
MERIC, autorizzati con "Ordine di esecuzione deilavori” PROT. 307/UT DEL 09.01.20146.

Sono presenti: .
per AMAT: J) (@ : R'D (J& /(Q‘/ﬂ M in possesso del profilo

' protessionded e PO VECHCo o 201 ioin. 208
- Per ladiffa: il Sig. ...... rbf@/fﬂ/}/A .....................................

SEZ, 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risuli@tid;ﬂoyerczione di collaudo:

-) Eventuali osservazioni:

L N R T Y P T Y Y T Y P P I TN Y )
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1):
(barrare il caso che ricormre)

Il Rappresentapfie gell’ AMAT

. e - 5
PR N Y L Ny
®

\

)

| Mod. 2/2015- AT | "Verbdle di collaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |

~ SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI

%
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S5D.A.
Aziondo port to Makilita noll' Ares di iarento

{TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)
La tabelia softostante, precompilata a cura dell'Area tecnica per quanto attiene

alle colonne aj, b}, ¢} e d), riporta tutti i ricambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei
quali I'Crdine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nelia colonna e):

b

[

d

e

-
o

Denominazione ricambio

Quantita

Costo

Esito verifica
ricambil sostitulti

Sl

NO

~ ™

Q| ~N| o 1| 2| W] N —
L1

11

12 \

13 . \

14 \

15

16 \

17

18

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2):

(barrare il caso che ricorre)

Il Rappresentantg/d

| Mod. 2/2015- AT | “Verbale di colloudo” |Dc11c1: 13/7/2015 rRev.m l




Azionda per fa Mobilité noll'Arca di Tarento

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. }ﬂ TARGATO

Ovvero
ALTRO: ”

DITTA: ﬂj/\'\ v : p
LAVORO: ___ )L\D«/’?/d\“’\ﬂo P’(M

FATT. N. data

Nota Uff. Acquisti N, __- data

Delibera N. data

Lett. Incc‘rico N.___ data ;N data
Ord. lavori _ N;E O ?' data O.JIE(’ZZ/Zj -N. data
Ord.ricambi N._____ data > N. data
DDT andata N. data i N, data
DDT ritorno N.____ _ data ;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:

€ oltre IVA € Tot. €
sono state esegujte in conformita ai patti contrattuat.,

Taranto fi @f D 'L,é
v

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

Socletd per Azloni con Soclo unico soggets o direzione e coordinamento da pare del Comune di Taranto
Via C. Ballist, 657 ¢ 74121 Taranto «Tel. 099 73581 « Fax 099 7794247 e web: www.amatla.fl «e-mall: amol@pec.omal,ta,if
Codice Fiscole, Parfita Iva e N° lscrizione al Reglstro delle Imprese di Taronle: 00146330733 - Capiiale soclole: € 5.497.272,00 Inferamente versato.
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FEDERTE: Da'a, Dipendenza, Domiclio 0 Residenza, Paruta VA

Azienda per la Mobilita nelfArea di Taranto SpA
TAT21 TARANTO - Vig Cesars Batish, 337
Tel. G99.73561 - Fax 099.7794247
Partita lva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) DR 472 et 14081998 - D.RR. 696 del 21.12.1096
2% /7//@/ }(_’)!6(

N. U0 del [AAF A |

a mezzo;

[T vettore ] cedente

[ cessionario

CESSIONARID: Bitia, Dipentenza, Domicio o Residenza, Padia w4

DA HI T

LUOGD DI DESTINAZIONE (5e rwersg dallindinzza ded cessionanin) E VARIAZION!

JIA A22A [ (s

/ /){ ”J | _ ‘L.L‘A;\‘

s UsT e

CAUSALE DEL TRASPORTO

DESCRIZIONE: DEI. BENI {natura, e qualit)

VS 0AD. M DeL

{1 i conto
(7] asalde

A LAUDBS AL G e Pepaun
INLADIL
N
N
N
N
C
N\
N

ASPETTO ESTERIGRE DEI BENI N. Cowd

Vi KA

VETTORE: Ditta, Damicllio o Resldenza

TOTALE €

o -
Consegna o inizio trasporto @ mezzo  —CeCEn(e

—_— I::J?“/-/? //"
cessionanic || /> [.//( e

FiRMA DEL CON X E

AN/

ANNQTAZIGN| - VARIATION

KUMERQ PROGRESSND ™ | FIRMA CEL CES‘SE[}NRR\O
[}

N

651203033 (2]

{1) Sota in caso di utiizzo In sostituziene defla certificazione fiscale.
f2) Al sensi defrart. 3, comma 2, del'B.PR. 441/87 e successive modificazionl




ATTENZIONE:

| fogli'di questo bollettaric sono in carta chimica autoricalcante.
Per nen produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti -a foglio singolo» & non a ricalco,

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 de! D.M, 13.4.79 e della Legge 13271987

A) TRASPORTO DI COSE [N CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PiENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza alvautotrasporto di cose In conte proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sono (*):

12 di sua proprieta; O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
0O da esso prodotte o vendute; ’ 0 tenute in deposito in relazicne al contratto di depositc o
0 prese in comodato; ad un centratto di mandato ad acquistare o a vendere.
0 prese in locazione;
Firma leggibile del titolare
{o de! suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE Bl COSE IN CONTQ PROFRIO
PER UN PESO COMPLESSIVQ A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza al'autclrasporto di cose In conto proprio n, ,
dichiara che le seguenti cose sono (*):

D di sua propriets; Qprese in comadato; Qprese in locazicne,

€ costituisceno trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

(*) Dichlarare l'lpotes] o le Ipotes] che ricomona.

N.B. - La dichlarazione B) va fatta anghe nel caso che il trasparts, oltre che essere ogeasionale, comprende cose che rlentran fra quelle previste nella
licenza e va quindi aggiunta & quella dl cul alla lettera A)



CEDENTE: Ditta, Dipandenza, Domicilio ¢ Resldenza, Partita VA, Codice Fiscale

MERIC SERVICE sl
Via Danig, 219

74100 TARANT O
VA 02264980737

E)OCUMENTO- DI TRASPORTO

t.) D.A.R. 472 del 14.08,1986 - D.P.R, 696 de1 21.12.1996

N.M del QEM@

od

amezzo: [Jvettore [cedente [ cessionario

LUOGC DI DESTINAZIONE (se diverse daliindlrizza destinatario) E VARIAZION!

CES IONA.F_H.D;]LM, D}
PEI. f

ndenza, m]iz;,o o Residenza, Partita VA, Cadice Fiscale
AT SPA

VA C BANIET

GG 7 A=Yy

24190

TARANTO

CAUSALE DEL TRASPGR

(o}

AvOR2

DEL

V5. ORDINE N.

[T] in conto

Lo Lo 1 (] Dasawo

QUANTITA _ DESCRIZIONE DEI BENI (natiira e quallts) 'MPORTDN ‘
Of Nl RNETIANC US gus 474 -
KON | LavOrRA ESEQUIT( (bHE

54 O RICH ESTO :
Mﬁ‘:‘EE”A% oA (ZJJ‘U.LFA,' L

s PERAVA SALITA DIV, ABIL) |
PREVEVATA D4l Bys Ap 530 L
/ ! E
P / -
/é@@gzr@ NZ2 S
- V)0 4o}
e ESGRI]OEESQE?EM PEsOKa ’POHTU lTOTALE€ ; ’

Consegna o inizio trasporto amezzo  [cedente &t&ssionaﬁn

VETTORE: ditta, domleilic o residenza

0704/16/16:10

FIRMA DEL CONDUCENTE

\

[ I VI T

S

1 I 1 | 1 1 | 1

NN

ANNOTAZION| ~ VARIAZION

N. PROGRESSVO (2! | FIRMA DEL CESSIONARIQ

Ci@?m CR 808

(1) SoloIn case di utilizo In sostituzlone della cenificazione fscale.
{2) Al senst dell'art. 3, comma 2, del DIP-R. 441/97 e succ. madif.

www.clemeregistri.it



. . ATTENZIONE: ° vk
i fogli di-questa mazzelta sono;in’ carta chimica autoricalcante. Per. non produrre
involontarié trascrizioni, si prega di.compilare le dichiarazioni sottostanti,«a.foglio!
- singolo» e non a ricalco. . :

DICHIARAZIONI = - - )
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/74, dell'art. 1 del D.M. 13-4-79
ST e della Legge 132/1987 , - .
) A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO T
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500 .

Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporte di cose in conto propric

n. Bl N . dichiara che le s€guenti cose sono (*): K NS
O disua proprieta; - | . O daesso elaborate, trasformate, riparate o simil;
O da esso prodotte o vendute; O tenute in depaosito in relazione al contratto

-« dideposito 0 ad un contratto di mandato

U prese in comodato; ad acquistare o a vendere.

O prese in locazione; -

o Coe v
Firma leggibile del titolare

[ 7 , + .[o del suo legale rappresentante}-
- ) e bl L . -

< f > P B . s [

B} TRASPORTQ OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3.500

It sottoscritto, titotare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proptio

«n, = _ : _, dichiara che le cose trasportate sono ():

. S

0O disuapropiiets; .- prese.in comodato; O prese in locazione,
P p

P
", e costituiscono trasporto cocasionale per le seguentt esigenze:

. LN
Lo . L F

' -

Firma !eggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

~ g N
. § : w ” A *
\ ; \, i 9 . '
i N AR /
i S ‘ /' /) /! s
L -

(*) Dichiarare I'potesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B.- La dichiarazione B} va fatta anche nel caso che Il trasporio, oltre che essere cccasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).
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Azionda por lo Mabilite noll Ares di leranto

Prot. _& JUT Taranto [ 05.01.2016

Spett.le

MERIC Service s.r.l.
Via Dante, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 471 - Richiesta di preventivo lavori (auterizzata con nota prot. 14 del 04.01.2014).

Con la presente si ¢chiede di produrre, entro due giorni decorrenti dalla data di consegna del

bus (coincidente con quella riportata nel D.L.T. n. 08 del 035.01.2014), preventive di spesa inerente

I'intervento di riparazione occomente per I'eliminazione del’anomalia di funzionamento

Consis

a.

®0o0p

tente in PEDANA DISABILI.
Il preventive da produrre dovra contenere:
I'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con l'indicazione di:
n° di riferimento da catalogo;
denominazione;
prezzo dilistino;
sconto commerciale da applicare;
prezzo netto;
costo complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione:
il n°® delle ore occorrenti per manodopera;
il costo oraric della manodoperg;
il costo totale per mancdopera;
il costo totale dell’intervento (mancdopera + ricambi) + IVA
Ulteriori condizioni da rispettare:
penale in caso di ritardata consegna del preventivo: € 50,00/gg per i primi 3 giorni, decorsi i
quali I'azienda deciderd l'affidamento deli'infervento ad dltro seggetto, con addebito det
costi connessi al trasferimento del velcolo;
garanzia sull'intervento: 1 anno;
pendli per ritardata consegna del veicole rispetto alla data indicata nell'ordine dei lavori:
pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giormo solare, IVA esclusa, fino alla concorrenza del

10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd atiro del veicolo, addebitando

dlla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso.

Maod. 2/2015- AT | “Richiesta di preventivo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |
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MERIC Service S.r.l.
W (] (1 (]

Assistenza ¢ Ricambi per veicoli_industriali Data 07-gen-16
Sede Legale: Via Dante, 219
Officina S8 7 Appia km 634 - MassafraTA
Tel/Fax: 099 8851989 AMAT S.p.A.
-matl; i i lice. it . .. -
e-mat merlcservwe@a 1c Vla C.Bat?tlstl,657
74121 TARANTO
Targa : AZ.471
LAY ! .
Ricoverata con Km. ABEAA P 12 mabilta neliarea o Taranta” - -
Livello Carburante: Prot n, /{ ‘FZ.

- . -_‘__—__-—__
Tempi di Consegna: GIORNI 1 (UNO) DATA ORDINE « 07 GEN.208
VS. d.d.t. N. . __—___—-—--—-_.

 DESCRIZIONE LAVORI ORE IMPOREODettrs G o
{S.RPEDANA SALITA INVALIDI X SOST. B peAmisiio g
S.R.PEDANA SALITA INVALIDI DAL VS.AUTORUS AZ 530 DF S | cotioi -
. - ’ R Crorverdae ) farkeling E,'
S oty o =
B imatica . Stalisties
L3 Meniterzione I Tacnies E/
;ﬁg—gmwﬁm o
a6 Gen. PRRR. SINISTRI -
ﬁﬁ Ukﬁkhﬂagianeﬁ: g
S-Sl Qugta
o
N
TOTALE MANQ D'OPERA 6 120,00
RICAMBI IMPIEGATI
IMPONIBILE 120,00
IVA 22% 26,40
TOTALE GENERALE 146,490

COSTO ORARIO MANODOPERA € 20,00

Per qualsiasi domanda relativa a questa offerta, contattare nome, numero di telefono/fax o e-mail

GRAZIE PER LA PREFERENZA ACCORDATACI

01Q 2 PLlr FoSCD

MERIC SERVICE SRL




Sede Legale: \/|a Danp 2] 9- 74121 Taranto
Sede Operativa; 5.9Appia km. 634+384
74016 MASSAFR/ (Ta)
E-mail: mericserice@alice.it
Tel./Fax 099 g 1989 - P IVA 02264980737
Iscr. CCIAA Feg. Imp.TA n. 30374/1999

l Cap. Soc. €10.400,00 i.v.

DESTINAVARID

—DDD_

Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali

 IVECO @scana o el e

' RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (Legge n. 1 del30n2/8) arn. 12 DM, 2002 XLIVI M.

| $PAZi0O RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL GLIENTE

G

risbus

0148545

MOODY

INTERNATIONAL
CERTIFICATO
UNIEN SO
9001:2008

12013

P. Borseline, 7/9 - Zona Amigianale - 74017 MOTTOLA - Parlita IVA 00125560730 - Autorizzaz. Ministeriale nr. 367371 del 12-11-1978

POCLVERTON 8/F " 18/01/2016 AMAT S.P.A, . 3‘?9
| &%w
TPODIDOCKENT) £ ATTURA FISCALE VIA C,BATTISTI,657
74100 - TARANTO - TA
Op.: 05 Lista: 21
CODICE INTERNO 5 PARTITA VA 7 CODICE FISCALE: O 0 1 u 6 3 3 0 7 3 3
00146330733 1
CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE QUANTITA PREZID SCONTO IMPORTD AL
e 5.R.MOZZI RUGTE POST.
g S5.R.PINZE FRENQ POST.
€ S0ST.PINZA FRENO POST. DX
5 LUBRIFICAZ.PINZA FRENO POST. SX
9 S0ST.ELETTROVALVOLA
£ CONTROLLO LIVELLI OLII
4 RIPR.FISSAGG.AMMORTIZZ.POST.SX
& RIPR.FILETTO AMMORTIZZ.POST.SX
2 TOTALE MANO D'OPERA 22 20,00 840,00 |22
5 LRG711 PINZA FRENO POST.DX 1 1.560,45 51,00 764,62 |22%
E 4721231080 ELETTROVALVOLA \ﬁan$ 1 231,00 57,00 89,33 |22%
_ 2995552 PATTINI FRENO Pl e e Taano 1 746,05 | 40,0d 447,63 (228
1923701 LT.1 5W30 TRUCKSINT TFE mmn /4£33> 3 8,50 28 .50 |22
16851626 PARAFLU' DA LT.1 29 GEE. 208 5 6,00 _ 30,00 |22
98450397 PERNO AMMORTIZZ. e Deegen - i 6,87 15,00 5,84 |22
. B Ui Generaie O
Targa/Telaio: AZ 537 B Isdoednribiein o
JF - Drzhure Tecnico a
JAE Goaah Foonlaki r
U0k Lymmeniae] Madkeling
ks
B ey O M. RIC. [N va 335 |
‘HE nfcrmatoa ) Siatiss
ui tmemoniiss 3 | |DATA Dt REGISTR. 249146
IR Riserse Umana o \
BE ManGan, PRAR SINSTRI
- L gﬁ ¥heis Ragangna e
i Mt ral G i
PROT.N. 167/U. : et e 0
- C.I.G.N.ZDO17EQ17F - B
CONDER D PRGAVENTD BANCA D'APPOGGIO SCONTO
RIMESSA DIR.60gg DATA
TR./ALB. TOTALE WERCE BOLLATRATTA IMPONIRILE Al IKIPOSTA TORENFRHEE
. 31j03/204 2,211,786 1.812,92 1.812,92 22 398,84 1.812,82
SPESE VAREE SCONTOD TOTALE IMPOSTA
398,84
SPESE INCASSQ TOTALE HETTQ TOTALE DOCUMENTO
2.211,76
TRASPORTS A CURA DEL: RRIAZION! DI DESTIRATIORE LUOGD DI DESTINAZIONE CORRISPETTIVO PABATO
] mrvenTE [ ogst. Olver
CAUSALE DEL TRASPORTD
NIZIO TRASPORTO CONSEGNA —
VEND ITA C To LAVORAZ IONE FIRMA DEL CONDUCENTE GORRISPETTIVO NON PRGAT
18/01/20186 et s ol €3 Mobitith ndl
VETTORL: RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA O DOMICILID / DATA E ORA RITIRQ TE= ¥ I LY R i y
Tel. U48.73561 - Farti%.7794247
Partita tva 007144330733
ASPETTD ESTERIORE DE! BENI NUMERQ COLLI FIRMA DEL DESTNATARIO




MERIC Service Sl I¥f

a:Via Dante, 219 - 74121 Taranto

rativa: 5. Appra k. 634+384 TR U Cl O EEEnwss MooDY
‘rsliig'r%i‘ (Ta; lice.it Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali CERTIFICATO
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\AReg. Imp.TA n. 30374/1999 “ m BNy @
€ 10.400,00 iv. IWECD @ SCAMNIA oAl e \lcmu.eaﬂem /
= srisbus
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, : (4 8
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00146330733 1 £
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.MOZZI KUOTE PGST. E
.PINZE FRENO POST. 3
“.FINZA FRENO POST. DX g
YIFICAZ.PINZA FRENO POST. SX 2
"LELETTROVALVOLA 3
FROLLO LIVELLI OLIX H
' FISSAGG. AMMORTIZZ.POST,. SX 3
VLFILETTO AMMORTIZZ.POST.SX - g
TOTALE MANCQ D'OFPERA 22 20,00 T L40,00 |22
T LRG711 PINZA FRENO POST.DX 1. [1.560,45 51,60 © 764,62 4228
721231090 ELETTROVALVOLA P 1 231,00 | 57,0¢ 99,33 l22d
2995552 PATTINI FRENO .. . TTTSGRET L | 2788,05 | 80,00 - 467, 8%.um21
LT.% SW30 TRUCKSINT TFE zmn ,4f£§5 | 3 8,50 : 25,50 1805
16551626 PARAFLU® DA LT.1 . 99 Gpw 9ne 5 6,00 30,00 |22
9EE50387 PERNO AMMORTIZZ . & e len ' 1 6,87 165,00 5,848 122
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B Vo ety DATA DI REGISTA. 24 16 -
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.N 16?/U R ioio
SiNTZO0MTESYTF =
MENTD BANCAD'APFOGGID SCONTOD
3SA DIR.B0gg DATA
TR./R.D. TOTALE MERCE BOLLA TRATTA IMPOMIBILE Al IMPOSTA THENVTYRLE
1 2.211,76 1.812,92 1.812,92 22 388,84 1.812,92
SPESE VARIE SCONTO TOTALE IMFOSTA
398,84
SPESE INCASSD TOTALE KETTO h “TOTALE DOCUMENTO
2.211,76
ua;'\ DEL: WRRIAZICN! Bl DESTINAZICNE LUDGO 81 DESTIHAZICHE CORAISPETTIVO PAGATO
e oest. O ver
RASPOATY
TG CONSECNA . FIRMA DEL CONDUCENTE CORRISPETTIVO HOH P, ‘n-;
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contralto

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 L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINOG
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 scadenza di pagamento presunta DATA FiRMA DEL RESPONSABILE
D«?T g JFIRMADELR NSABILE IL RESP, UNITA' TECNICA
! per supervisione
- ILRESE. UNITA' &Qa‘msl ITA" E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
pe supervisigne

DATA

[0t

F'To/ Ui

\

¢

UFFICIO TECNICO -
verifica perfetta esecuzione lavori

\

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza?amento

Data scadenza pagamento DATA WA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECN[CA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RERPQNSABIL
A0.98.7206
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: \j
verifica conferimento incarico -\
Conferimento del ...... e Prot.........cccccvaiinvennne. \
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. \
DATA FIRMA




S.p.A.
Azionda per lo Mobilitd noll’Area di Taranto

Prot._167/UT ’ Taranto i_07.01.2016
Spett.le
MERIC Service s.r.l.
Lavoro n. 508/P 2015 _ Viale Cannata, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETITO: bus n. 537 - Ordine di esecuzione dei lavori di REVISIONEFRENI POSTERIORI.

CIG ZDO17E917F

Visto che: ‘

a. con nota AMAT prot. 99/UT del 05.01.2016 & stato richiesto preventivo di spesa riferito al bus in
oggetto, inviato con D.D.I. n. 06 del 05.01.2016 per lavor di: PINZIA FRENO POSTERIORE
DIFETTOSA; _

b. detto preventivo, pervenuto in data 07.01.2014, assunto al prot. 161 del 07.01.2016, indica il
costo dell'intervento in € 1.812,92 + VA, di cui € 440,00 per moqodopera ed € 1.372,92 per
materiali di consumo e i ricambi cccorrenti.

Tanto premesso, con la presen’r(_e si emette I'ordine di esecuzidone dei lavori alle seguenti
condizioni: )
c. costo dell'intervento: € 1.812,92 + IVA, di cui € 440, 00 per manodopera ed € 1.372, 92 per

materiali di consumo e i ricambi occomenti,

1. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 03 giorni lavorativi dalla dafa di ricevimento della
presente ;

2. penale per ritardata consegna: pari al 2% del’importo dei lavert per ogni giorno solare, IVA

esclusa, fino alla concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvedera
al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;

garanzia sull'intervento: 1 anno;

redazione e softoscrizione del “Verbale di collaudo”: il predetto verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto ed andra sottoscritto dalle parti al momento della
cbnsegnd dei veicolo. Si precisa che la Sezione n. 2 é riferita alla verifica della consegna deij
ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del predefto
verbaie, con esito positivo, nel giorno della consegna del bus non consentira la liquidazione

della fattura relativa ai lavori eseguiti.

Mad. 3/2015 - AT | "Ordine di esecuzione deilavori " | Datq: 13/7/2015 | Rev. 01 |




~AmAL 7’ 583 =
S.p.A. f
Aziondo per la Mobilité nell’Arca di Tarante @ V) %
| ~

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. g} ?' TARGATO

Ovvero
ALTRO: Y
DITTA: Fla &

LAVORO: __ %:/ULM— clp‘ﬂ/%\‘)‘"“"‘w

FATT. N. data

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett.Incarico N.___ data data
Ord. lavori N. éTOCP data b >’/ i/j QJ data__
Ord, ricambi  N. ___ data ;N data

DDT andata N. data ;N data

DDT ritorno N, data ;N data

DDT rest. Ric. N. data R data

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

€ olfre IVA € Tot. €
sono state eseguife in cenformita ai patti contrattuali.

Taranto i 0

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DISEGUIRE I LAVORL. ...oviiviiiiiien e

Socletd per Adonf con Socio unico soggefta a direzlone e coordinamento da parte de! Comune di Taranto
Via C. BoRtlsll, 657 « 74121 Taranto «Tel, 099 73561 « Fax 099 7794247 e web: www.amaol.lall »e-mail; amal@pec,amatiait
Codice Fiscale, Partita lva e N° Iscrizione ol Reglstra delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capifcle soclofe: € 5.497.272.00 Inferamenie versalo.



: S.p.A.

Azionda per to Mekilila nelf' Ares di larento

“VERBALE DI COLLAUDO"
{Punto "VI" della procedura)

(BUS AZ. 537 REVISIONE FRENI POSTERIORI)

Il giorno 0&/0 ¢{ ., alle ore 45;_? "‘9 presso la sede AMAT , si procede alla redazione
del “Verbale di collaudo” inerente 1 lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta
MERIC, autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori’ PROT. 508/UT DEL 07.01.2016.

Sono presenti: <P (eﬁ R..b @(\f l/luﬂ- (/

- per AMAT: ... 5. in possesso del profilo

professionale di “€”ﬁf 0 m eﬂj{ o - - par. 26\5 (min. 205).

- Per la ditta: il Sig. . QS’(’NMRI% ...............

......................................................................

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITE.

-) Risultati delPoperazione di collaudo:

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1):

(barrare il caso che ricorre)

Il R%f@ esentante gell' AT

...................................

| Mod. 2/2015- AT | "Verbole of collaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI




-



~AmAL
S.p.A.

Azionda per ta Makilité noll Area di larcnio

(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)
La tabella sottostante, precompilata a cura dell’Area tecnica per quanto attiene

alle colonne a), b), c) e d), riporta tutti i icambi, di importo pari ¢ superiore a 100,00 €, dei
quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente |la consegna dei ricambi sosfituiti sono riportati nella colonna e}:

a b c d e
Esito verifica
Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sosfituiti
A Sl NO
1 PINZA FRENO DX 1 764,62 [d_d/c,
2 ELETTROVALVOLA ] 99.33 §<
3 PATTINI 1 447,63 és_
4 /\——/\
: \
¢ \
7 N
8 ~
9
10
iy
12
13
14
15
16
17
18

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2):

(barrare il caso che ricorre)

\ ‘?*‘ "

| Mod. 2/2015- AT | “Verbale dicollaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




CEDENTE: Dants, Dipendensa, Domicia o Residenza, Parta VA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

]

« Azienda per fa Mobilita nell"Area di Varanio SpA (D.t.) oonarzceitacnioss - DAR GGG GH2LLZIG

. 74121 TARANTO - Via Cesare B #uau, 057 i
Tel, 090.73561 - Fax (039.7 734247 N_{(h W 0S5 JOT{(’ |

a mezzo

Paita lva 00146330733 i
(] vettore ] cedente [ cessionerio ‘

CESSIONARIO: Ditts, Dipencenza, Domicilio o Residenza, Paitita (vA LLOGO DI BESTINAZIONE Ise dhiersa gallindinzpodel cesgisnanio) E VARIZION]

Wha el i
ud Aza (1) en |

CAUSALE DEL TRASPORTO VS ORD. N BEL I:l in conto

[] asatdo-
IMPORTO *

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualitd)

A | AuoruS Al 53] P Rk
/3(7’ o Diedofk t
{
\ FRogats L1y S/ ¢ o
N Gatotio|
AN |
\\ |
- \\ 1
} \\ = 1

\_\‘

ASPETTO ESTERIORE DEI BEM
0
p/"-’-‘-\; l// 8 ( \

VETTORE:, Ditta, Domlcilio o Residenza’

TOTALE €

: i
] i
Y L |
. TN A
o l | | N f/ . \ i
L cedente  |%F4 ! Vs ”*“‘” Lo "“"“”

Consegna o inizio trasporto @a mezze —— ——— J | d
g cessionaric | M 3 Dﬂ Jfﬁ‘ o A\l X f““—-—-_. :
RNDZION - VARIDON HUMERD PROGRESSIVO<. nammcsssowm = N/ |
< / |
i

(1) Solo in cast di ubilzzo In sosv[uzione e‘cﬂa certificaziong fiscafe.
851203033 (2) {2} Ai sensl dell'art, 3, comma 2, def D.BR. 441/97 e sutcessive modificaziont




ATTENZIONE:

| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricaicante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolos & non a ricalco.

DICHIARAZIONI e i
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 cel DM, 13.4.79 e della Legge 132/1987 .
A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO kS

PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto dl ¢ose in conto proprio n. ,

dichiara che e seguenti cose sono {*): . ..
0 di sua proprieta; 1 'da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
0O da esso prodotie o vendute; QO tenute in deposito in relazione al contratto di deposite o

0 prese in comodato;
QO prese in locazione;

ad-un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,

Firma feggibile de! titolare
(o del suc legale rappresentante)

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

I sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasperto di cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguenti cose sono (*):

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

e costituiscono trasporto cccasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare Iipotesi o le Ipotes] ¢he ricorrono.

NB. - Lacdichizrazione B) va fatta anche nel case che |l trasporto, oftre che essere gceasionale, comprende cose ¢he rlentrana fra quelle previste nella
licenza e va guindi eggiunta a quelia di cul alla letera A).




CEDENTE; Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita IVA, Cedice Fiscale

MERIC SERVICE srl
Via Dasite, 219
74100 TARANTO
Partita IVA 02264280727

~

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d-t-) D.B.R. 472 del 14,08.19958 - D.P.R. 696 del 21.12.1996

N. @5’/!6 del,‘/éobl‘{"/a al {Ié |

a mezzo; [ vettore

gdente [ cessionario

CESSIONARIO; Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita IVA, Codice Fiscalz

SPET. L AMsT SPA

LUDGO Dt DESTINAZIONE (se diverso dall'indirizzo destinatario) E VARIAZION,

Vs . R4St G5F

[DEN

Fi100 TARANTo

CAUSALE DEL TRASPORTC

clLlvoed 1y GARAN 21 /-
o4 Vi

DESCRIZIONE DE) BENI {nalufa e gquaiita)

VS. ORDINE N. DEL ] in conto

L] o ] [Jasac

IMPORTO (1)

RMET1AMO VS Bus A2 53F !
o | LAVORLN ESEGUIT ConF ;

Dy Vol RlcH Esio o

— ]

ASPETTO ESTERIORE DEI BEN] N. COLLI PESO KG PORTC
A’ RS A o, d.
VETTORE: ditta, domiclilo o residenza. DATA E ORA DEL RITIRO

Consegna o Inizio trasporto a mezzo &aente (1 cessicnario

TOTALE €

15120

4016

[

ANNOTAZIONI - VARIAZION|

M. PROGRESSIVO 2]

[0 A
FIRMA DEL c%
b \

www.ciermeregistriit

a@w CR 803

{1}Solo incaso dl utilizzo in sostituziona defls ceX(fickkigNe fiscale.
(2) Aisensidefi'ar. 3, comma 2, del DP.R 431,97 e Yok, mokjf,




A B e 1N e L}
= AN

. + ATTENZIONE: )
| fogli di questa mazzetta.sgno in-carta chimica autoricalcante. Per non produrre.

-involontarie trascrizioni, si prega @i compilare le dichiarazioni=s.ottostanti'2<a foglio -
singolo» e non a ricalco,, . et
DICHIARAZIONI - + - .-~ LT
ai sensi dell'art, 39 della Legge 298/74, dell'art. 1 del D.M. 13-4-79 b
- e della Legge 132/1987 -.° AR R v

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO ~ -~ -t
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO 9AHIQO SUPERIORE A KG 3.500

. i sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conio ‘pFo'pri'o )

n. U S , dichiara che le Seguenti Gose sono (*):*,,
[ disuaproprieta; . .~ - - - [ da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
O da esso prodotté o vendiite; O tenute in deposito in relazione at contratto

~di deposito.o0 ad un contratto di ma_rldqto

D) prese in comadato; ad acquistare o a vendere. -

O prese in locazione; . . .

Firma leggibile del titatare
(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

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

n. , dichiara che le cose trasportate sono (*):

O disua proprieta; O prese in comodato; O prese in locazione,

e costiluiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

’ . . - Firma leggiblle det titolare
| e . (o del suo legale rappresentante)

(*) Dichiarare l'ipotesi o [e ipotesi che ricorrono.

N.B.- Laldlbhf'arqzione B} va fatla anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).
iy -
4

r




CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio 0 Residenza, Partita WA, Codice Fiscale

qf"‘.;;r_‘_
w7 ! 3

. D8R
& Dandy, a4c
u e

ey
LN

- -

[N r
=g, -
ERTE R

YN

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(Dud -t-) D.P.R. 472 del 14.08.1996 - DP.R. 696 del 21,12.1986
NM da . 8102 .01 ¢

amezzo: [Ivettore [Jcedente [ cessionario

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

SCET. L ANAT 5P4

LUOGO DI DESTINAZIONE {se diverso dall'indirizzo destinatario) E VARIAZION]
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ASPETTO ESTERIORE DE( BENI

VIS0

VETTORE! ditta, domicilio o-residenza

Consegna oiniziotrasporto amezzo [ cedente %msionario

PESO K& PORTO
TOTALE €
DATA E ORA DELRITIRO, :

FIRMA DEL CONDUCENTE

280

0.3 io.‘fl[’/ b

1

@mm\

ANNOTAZIONI ~ VARIAZION|

N. PROGRESSIVO (2) [ IRMA'DEL CESSIONARIO

ngﬁ i CRB08

www.cierreregisiri.it

(1) Sofa in caso di utiltzo i ituzivne dell ificazione fscale,
(2) Aksensi dellart. 3, comma 2, del DP.R. 441/97 e suce. modif,



\ ATTENZIONE: '
| fogli di questa mazzetta'soho in carta chimica autoricalcante. Per non produrre:
invoiontarie trascrizioni, si prega di:compilare le dichiarazioni sottostanti «a foglio
singolo» e non a ricalce.

DICHIARAZIONI

ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/74, dell'art. 1 del D.M. 13-4-79
e della Legge 132/1987

AY TRASPORTC DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

- - It solloscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio

n_ -~ SRS _ , dichiara che le seguenti cose sono (*):
O di sua proprieta; O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
U] da esso prodotte o vendute; [ tenute in deposito in relazione al contratto

- di deposito o ad un contratto di mandato

jrese in com ; ?
O prese in comodato ad acquistare o a vendere.

O prese in locazione;

- Firma leggibite del titolare
{0 del suo lega'e rappresentante)

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

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

n, : , dichiara che le cose trasportate sono (*):

[ di sua proprieta; O prese in comedato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

(*} Dichiarare l'ipotesl e le ipctest che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporlo, oltre che essere occasionale, comprende -

cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).



Aziondo por to Makilita noll'Area di laranto

Prot. ' q fUT . Taranto (i 05.01.2016

Spett.le

MERIC Service s.r.l.
Via Dante, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. §37- Richiesta di preventivo lavori (autorizzata con nota prot. 16 del 04.01.2018).

Con la presente si chiede di produrre, entro due giorni decorrenti dalla data di consegna del

bus (coincidente con quella riportata nel D.D.T. n. 06 del 05.01.2016), preventivo di spesa inerente

Mintervento di riparazione occorrente per ['eliminazione dell'anomalia di funzionamento

consis

a.

o 0 0D

tente in PINZA FRENO POSTERIORE DIFETTOSA.
Il preventivo da produrre dovrd contenere:

I'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con I'indicazione di:
n® di riferimento da catalogo:;
denominazione;
prezzo di listino;
sconto commerciale da applicare;
prezzo netto;
costo complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione;
il n® delle ore occorrenti per manodopera;
il costo orario della manodopera;
il costo totale per manodopera;
il costo totale dell'intervento (manodopera + ricambi) + IVA
Ulteriori condizioni da rispettare:

pendle in caso di ritardata consegna del preventivo: € 50,00/gg per i primi 3 giorni, decorsi |
quali I'azienda decidera I'affidamento dell'intervento ad altro soggetto, con addebito dei
costi connessi al trasferimento del veicolo;

garanzia sull'intervento: 1 anno;

penali per ritardata consegna del veicolo rispetto alla data indicata nell'ordine det lavori:
pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusq, fino alla concomrenza del

10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederérql ritiro del veicolo, addebitando

1

alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso. 5
Il Capq Unita Tecnica

Greg“orfé’-qungini

\

| Mod. 2/2015- AT | "Richiesta di preventivo™ | Date: 13/7/2015 | Rev. 01 |




MERIC Service S.rnﬂ.

- ] ] [

. . . C e . Data
Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

Sede Legale: Via Dante, 219
Sede Operativa: Viale Cannata, 78 - TA
Tel/Fax: 099 472 43 04

e-mail: mericservice@alice. it pncioporia rabid nekares & Trants

Pt
o 07 BEN. 2018

07-gen-16

AMAT S.p.A.
Via C.Battisti,657
74121 TARANTO

1 Awme Delegalo |
16 Dgtore Generale O
P GinloeAmminstaive O
, BT Ehetiere Teenico (|
Targa : A7Z.537 WP fnad Contat O
— B Commercigie) Markelng o
. . CR  Cealzbith Bitancio tm]
Ricoverata con Km. MES Examrio f Sosla 0
Livello Carburante: W momalca)Stlista 0
Tempi di Consegna: 2 GIORNI (DUE) 57 Uaweuine ferka e
VS.d.dt N. NG AfiGen. PRRR. SINSTRI
DESCRIZIONE LAVORI %6 UltoRagoneia ~ 0| ORE IMPORTO
TO-Sei-Qualt
S.R.MOZZI RUOTE POST. = 0 =
S.R.PINZE FRENO POST. T
SOST. PINZA FRENO POST.DX
LUBRIFICAZ. PINZA FRENO POST. §X
SOST. ELETTROVALVOLA
CONTROLLO LIVELLI OLII
RIPRISTINO FISSAGGIO AMMOCRTIZZ.POST.SX
RIFACIMENTO FILETTO FISS. AMMORTIZZ,
TOTALE MANO D'OPERA 22 440,00
RICAMBI IMPIEGATI 1.372,92
IMPONIBILE 1.812,92
IVA 22% 398,84
TOTALE GENERALE 2.211,76
COSTO ORARIO MANODOPERA € 20,00
Per qualsiasi domanda relativa a questa offerta, contattare nome, numero di telefono/fax o e-mail
GRAZIE PER LA PREFERENZA ACCORDATACI
MERIC SERVICE SRL

06 280> ES)2 F
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K

- J/ERIC Service S.r.l.
N '] (1 0 Ry

Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

Sede Legale: Via Dante, 219
Sede Operativa: S.8. Appia km. 634+384 Massafra TA
Tel/Fax: 099 8851989

e-mail: mericservice@alice.it

DATA 07/01/2016

AMAT S.p.A.
Via C.Battisti,657
74121 TARANTO

RICAMBI
[ 1
CODICE i)ESCRIZIONE QUANTITA' PREZZO NTO IMPORTO
LRG711 PINZA FRENO DX 1 1.560,45 / 51% 764,62
4721231090 ELETTROVALYV. 1 231,00 57% 99,33
2095552 S.PATTINI 1 746,05 40% 447.63
10923701 OLIO MOTORE 3 8,50 0% 25,50
16551626 ' PARAFLLY 5 6,00 0% 30,00
99450397 PERNO 1 6,87 15% 5,84
0 0,00 0% 0,00
0 0,00 0% 0,00
0 0,00 0% 0,00
0 0,00 0% 0,00
0 0,00 0% 0,00
0 0,00 0% 0,00
0 0,00 0% 0,00

MERIC SERVICE S.R.L.




CONTRIBUTO AMBIENTﬂé CONAI ASSOLTQ OVE DOVUTO

StampaSud b p.a. * 74017 MOTTOLA - ST 1491 6662

Sede Legu;e, Dom. Fisc.:

Via Dante 219 - 74100 Taranto
Sede Operatwa Via G, Cannata, 78
E-mail: meritservice@alice.it
Tel/Fax 099.4724304 - P.IVA 022649

lser. CCIAA Reg. Imp. TA n. 30374/199%
Cap. Soc. € 10.400,00 iv.

MERIC Service S.r.l.

N (][] O

Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

BO737

IVECO ¢scania feossal A

T

@

Mereedes Benz @

irisbus

.
WVOLVO
.

Documento di Trasporto o Fattura (D.PR. 47296

SPAZIO RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL CLIENTE

INTERNATIQNAL

SGQ
CERTIFICATO
UNI EN 1SO
a001:2008

DESTINATARID
OOCLMENTO . 5 " 29/01/2016 AMAT S.P.A, ’;FEB
RPN ATTURA VIA C.BATTISTI,657 s
74100 -~ TARANTO - TA
Op.: 05 Lista: 43
CODICE INTERNG 5 PARTITA IVA / GODICE FISCALE: 00146330733
00146330733 1
CODICE ARTICOLD DESCRIZIONE QUANTITA PREZZO SCONTO IMPORTG AL
4729000560 ELETTROVALVOLA ECAS 3 1.045,88 57,00 1.349,31 22
AMAT S.pa. - MAGAZZINO RICAMBI R
Conformita della fomitura, accettazione € presa in carieo . P “.,,,},um neilares di Tafanto
del materiale (Ods n°26 del 2I104f2006] 2&1
. . o A l—
Conformidfacectiazene e
' ”nmcr::\lc lz 9 Glt“ zaiﬁ' :-/i |'I/‘! !‘ # [h FEB, Zma
{
. e e W Sermoe Delegalo 0
Presa in carico Data 4 - :d E';f %mfa'e‘,d o E_']
materiale conforme t\@ : g,a;li-!';;ﬂs;:mcu o
Q)‘v U L@ Fontealh L3
Q{, O e ) Mereing 1)
N g3 CmEubme | D
\ k5 Doy Sush )
WS miragcal Salstica | O
T negnaned Teenica| O
v Pasorse Umane O
e rinGen, PRAR. SIS TRIM
WG ¥on Ragoneria [w}
T Staf Qualiva O
. CONTRIBUTO. CONAT ASSOLTG GVE' DOVUTO o 53002116
. VS ,0RDINE ACQUISTO N.MAQDO0017
CONDIZIONT DI PAGAMENTO BANCA D'AFPOGEID ’ SbﬂNTﬂ
RIMESSA DIRETTA 90 GG,
) TR./A.B. TOTALE MERCE ) BOLLA TRATTA IMPONIBILE A, IMPOSTA TOTALE IMPONIEILE
29/0k/201 1.846,16 1.348,31 . “1.349,31% 22 296,85 1.348,31
SPESEVARIE SCONTO TOTALE IMPOSTA
296,85
SPESE INCASSO TOTALE NETTD TOTALE DOCUMENTO
1.046,18
TRASPOATO A CURA DEL: YARIAZION! D! DESTINAZIONE LUQEO DI DESTINAZIONE
{1 mmrene [ cesr. v
CALSALE DEI, TRASPORTQ
INZIQ TRASPORTO CONSEGHA
VENDITA FIRMA DEL CONDUCENTE
20/01/20186
VETTORI: RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA [ DOMICILIO / DATA E ORA RITIRO FIRMA
A VISTA 00003 N
ASPETTO ESTERIORE DEl BEN) KUMERC COLL




tle, Dom., Fisc.:

2, 2[5 741

00Taranto

erativa:¥fia G. Cannata, 78

MERIC Service S.r.1,

Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

I

MOODY

INTERNATIONAL

CERTIFICATO
UNIEN IST
§C01:2008

ericservice@alice.it

199.4724304 - P IVA 02264980737
84 Reg. Imp. TA n. 30374/1999

€ 10.400,00 iv.

DESTINATARIO

n 5 * 29/01/2016 AMAT 8.P.A, I)FIB
AUMENTO
" FATTURA VIA C.BATTISTI,657- ip

74100 - TARANTO - TA

Op.: 05 Lista: 43

BHO 5 PARTITA VA / CODICE FISCALE: 00146330733

00146330733 i
160L0 DESGRIZIONE QUANTITA - PREZZD - SCONTO AL
4728000560 ELETTROVALVOLA ECAS 3 1.045,98"" 57,03' 22

AMAT S.p.a - MAGAZZINO RICAMBI

Conformita della fornitura, acceliazione e presa in carco nitn 31 ' matiita neaea di Tja S .- ’
del materiale (Ods n°26 del 21/04/2006) 2&1 S

. oL 2 |
‘onformitifaccetiaziong yut . R, 2 . el s
ot mzlcnalc 29 SE& 2G1W }: " BSFEBZMB | o ',

. ¥ l‘ i |

e Delegatn
Data - Memumbrieg

: fEisre Genpdle
t\"\iQQ
v

“7;-—.2154
ta

a

verr i,
pesi

Presa in carico

matertale conforme -0 ._.‘F':.‘-!-u"‘!"~f N

B SIS Markeling
:-- & Chant=iritl By
oot Sesh
pipnaine ! Sialislca
Yoodoariena | Teohicd
Fisorss Binang
‘.Pa A Gen, FRRA. SN
Ia Wi Rogonzia
T Sl Quatls

poonpoooon
¥

opegn

<

3 1 oy A4S
BES LR
IRIBUTOY CON
IRDINE
1 PAGAMENTD - BAKCA 'APPOQGGIQ L :SCONTU
‘'SSA DIRETTA 90 GG. ST 3
TR/RA. TOTALE MERCE BOLLA TRATTA DAPCNIBNLE N.» N “IMPQS'R oo = | TOTALE IMPONIBILE -
91 1.646,16 1.349,31 1.349,31 22 296,85 -1 1.349,31
SPESEVARIE SCONTO ) o : L e o wesTa
: 296,85
SPESE INCASSO TOTA}ENEITU N “_ TOTALE DOCULYENTO

, - 1.646,16
+ CURADEL: VERIAZIDHI C) DESTINAZIONE LUOGE DI DESTINAZIONE
WTE [ oest (] verr.
TRASPOATD
0 CEASEGHA RRMA DEL COMDUCENTE
YITA '
11/20186
WONE SGUALE § RESIDENZA 0 DOMICILIO / DATA £ QRA RITIRD RRMA
(STA 00003 (’"\\\\
ERIORE DEI BENI I NUMERD CoLL!

TrweasesEeT—




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® 5 del l—Z/ per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A.n*

Data scadenza pagamento

2‘%/@1( /206

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

DATA LA ﬁﬂmmm
23 MAR. 2016 X 77_ '\

| Contr. Rep. n. ) del
DATA
/7 3 ,{ \ Defib. C.A. n. del
Delib, C.A. n, del
1
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili - Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento pres)w/\

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE

DAT@ FIRMA 7L WNSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA'\ CONTABILITA' E BILANCIO
pe ervisione |

[DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA I\
0P a0l m)\l/\
\/

UFFICIO TECNICO .
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati techici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

verifica conferimento incarico

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimento del .......c.cevvvvirveereniennnns Prote e

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

DATA FIRMA




e

Hlgu oetimits dine DDT :}‘-:-" N ART. DESCR. | Vel Uait Imp Scopin Imporibile Toake Pere, Seralo "::';1"" Furs | DataFasiers motivazions
X392705A50_| MADDDI7 ELETTROVALVOLA ECAS [MERIC SERMICES R T 5 |__C1/022016] 200172016 MAGR00IT__ Wit | ELETTROVALVOLARCAS (BUS METANO) igz am €Lnn fima [TETT] AT ST0G% 3 al o & 290116
- - : 1
! 1 1 I 1 TOTALE! ¥ 3501 AT T - P




CONTRIBUTO AMBIENTALE CONAI ASSOLTO OVE DOVUTD

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI NUMERQ COLLI FIRMA DEL DESTNATARIO

— P N ST Y T T
¥ ’ -
3. ; 57
w MERIC Service S.r.l. M
Sede Legale: Via Dante, 219 - 74[2| Taranto - (] ][]
Sede Operativa: 5.5.Appia km. 634+384 M E(F? g‘I
74016 MASSAFRA (Ta) Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali GERTIFICATO
E-mail: mericservice@alice.it uniEN 50
Tel./Fax 099.8851989 - P. [VA 02264980737 - i
Iscr. CCIAA Reg. Imp. TA 0, 30374/1999 - Vs €N @,
Cap. Soc. € 10.400,00 v. IVECO ©@scamin faans R
irisbus
RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (Legge n. 413 del3012m1) an. 12 6M. aaaez. XLV 1. 0148567 /2013
DESTINATARID g
DOCUMENTO . 31/F " 11/02/2016 AMAT S.P.A.
3
TPONDIEHET EATTURA FISCALE VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO - TA E
Op.: 05 Lista: 69 £
CODICE INTERND 5 PARTITA VA f CODICE FISCALE: 00 1“'633 0733 E
00146330733 1 g
&
CODICE ARTICOLO DESGRIZIONE QUANTITA PREZZ0 SCONTOD IMPORTO AL %_u
S+R.COPERCHIQ PUNTERIA z
S.R.CASTELLETTO PUNTERIA 3
S0ST. N.1 INIETTORE POMPA
CONTR.IMPINTO ALIMENTAZIONE E
S.R.TESTA CILINDROC X S0OST. ASSE A CAMME g
SOST.BILANCIERE SCARICO E ASPIRAZ. g
SOST.BILANCIERE INIETTORI N.3 &
SOST.N.1 AMMORTIZZ.POST.DX %
SOST.TIRANTE LONGITUD. 3
S.R BARRA STABILIZZ.ANT. X SOST.BOCCOLE £
TOTALE MANO D'OPERA 35 20,00 700,00 22§‘
0104 LAVAGGIO TESTA IN VASCA 1 30,00 30,00 22'%
0125 SPIANATURA TESTATA PRI ot e OO B 160,00 160,00 |[222
504100287 INIETTORE COMPL. 1 1.153,12 25,00 864,84 |22
2996171 SERIE SMERIGLIO Pt o, .1 1.012,12 40,00 607,27 |22
99441962 BILANCIERE 5C, o 6 71,08 20,00 341,04 (22
504021638 BILANCIERE ASP. 1 fevre Dalsgaly 06 214,95 | 20,00 1.031,76 |22
89464346 BILANCIERE INIETTORE I3 fisueGonerse o3 289,47 50,00 449,21 |22
504154373 ALBERO A CAMME B oiwafwiiaio | o1 |1,784,25 | 25,00 1.338,19 |22
99432914 AMMORTIZZ.POST. y &@;‘,Eﬁf;’m 31 204,55 30,00 143,19 |22
2520448 SEMIBOCCOLA £ Drmacie) Mateing| O % 44,39 | 40,00 106,54 |22
500336085 TIRANTE LONGITUD. l:;;* Dt Banco il 489,58 30,040 362,71 |22
504096645 SENSORE i shesresia | 21 79,35 | 15,00 67,45 |22
16551626 PARAFLU B Lamizaziona f Tecaica EIO 6,00 60,00 |22
: - _ ARY Reerse Umane ] |
18 KziGw. PRRR SINISTRIO k
3G, Ui Ragionaiia a -
I Sl Quaita 1 .
o i
CONDEAN D PRGAVENTD BANCA D'APROGGID BCONTQ l
TR./R.B. TOTALE MERGE BOLLA TRATTA IPONIBILE AL IMPOSTA TOALENANELE |I
!
SPESE VARIE SCONTO TOTALE IMPOSTA !
|
SPESEINCASSO TOTALE HETTO ] TOTALE DOCUMENTE II
!
TRASPORTO A CURA DEL: RRIAZ|ON) D¥ DESTINAZIONE LUDGO DI DESTINAZIONE CORAISPETTIVO PAGATOD
] mrrrente [ pesr. O ver
CAUSALE DEL TRASPORTD
INIZIO TRASPORTC CONSEENA j
FIRMA DEL CONDUCENTE CORRISPETTIVO NON PAGATD
!
VETTORI: RAGIONE SOCIALE f RESIDENZA O DOMICILO / DATA £ ORA RITIRO FIRKA



hr

‘ ‘ ' ]
’ SedeLe;aJ'}/;aDante 219 - 7412 Taranto MERIC SerVIce SlrIII M
Sede Operativa: S.S, Appia km. 634+384 A ] D I:I I:I 4 MOODY

INTERNAHONAL

740(6 MASSAFRA (Ta) Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali CERTIFICATO
E-mail: mericservice@alice.it UNIEN I50
Tel/Fax 099.8851989 - P IVA 02264980737 @\ 9001:2008
Iscr. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/1999 [- @
Cap. Soc. € 10.400,00 i.. IVECO & scavia fossal s f
- ) irisbus
RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (Legge n. 413 del 3012591) Art 12 b, 302 XILIVT N 0148568 12013

SPAZI0 RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA.DEL CLIENTE

DESTINATARIO

11/02/20186 AMAT S.P.A,

DOCUMENTO N. DEL

31/F
TIFODIDOCMEN & ATTURA FISCALE VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO - TA
Cp.: 05 Listas 69

CODICE INTERNO & PARTITA IUA £ CODIGE FISCALE: Q0146330733
00146330733 2
CODICE ARTICOLO DESCHIZIONE QUANTITA PREZZ0 SCONTO IMPORTO AL

Targa/Telajio: BUS AZ.559

00 2000, 90448

iguerx pas ¥a g el area di Tranta

"L q S |
ﬁiﬁé%&?ﬁ&-
W Ao Delgeld

15 pn@mnﬁmem.,

—

CONTRIBUTQ AMBIERTAL: ~ONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

+ Via P. Borsellino, 7/9 - 2ona Artigianale - 74017 MOTTOLA - Partita VA 00125560730 - Aulorizzaz. Ministedale nr. 367171 del 12-11-1973

StampaSud s p.a.

¥ ool

-} 1 e
;.Z?‘t wv-miel l.iarre ing

-E»Si n.“cm ses ) Siaystica
G Yesteezone | Tecnicd
e ’ﬂsﬂ’-" Ymane

pnonocooocoo

s ARrifan, PRRR SINIBTRIC
m Yo Ragionania _ 0
0 Saf Coalid ]
Ll
AR - ;',..L R N. RIC, '
/ DETERMINA N“O? DEL . “02- 02w1s o ‘“\ :Lﬁ’. DAT ”ﬂxxmﬂﬂﬂzf .......... i
. RIF. PROT.N:;2215/UT LAVORD K. '§85/p " = | L2ATA DI REGisTR a27“‘
MWW‘;. e ema -~E?—-.-d
_ L Eam——
U D PAGAVENTO BANCA D'APPOGGIO SCONTO
. RIMESSA DIRETTA 90 GG.
‘ TR./R.B TOTALE MERCE BOLLA TRATTA IMPONIBILE AL TMPOSTA TOAENMANRIE
11/05/201 7.615,48 6.242,20 - 6.242,20 P2 | 1.373,28 6.242,20
SPESE VARIE . SCONTO — TOTALE IMPOSTA
| : 1.373,28
‘ SPESE INCASSO0 TOTALE NETTO TOTALE DDCUMENTD
| 7.615,48
TRASPCRTO A CURA DEL: \AHLAZIUNi DI DESTIRAZIONE LUOGO D! DESTINAZIONE GORRISPETTIVO PAGATD
[ mirTene [ pest. Cver.
CAUSALE DEL TRASPORTC
‘ INIZIO TRASFORTO CONSEGNA
V E N D I TA C . TO L AVO R A 2 I ON E FIAMA DEL CONDUCENTE - CORRISPETTIVO NON PAGATO
k 11/02/2018 ™
l VETTORI: RAGIONE SOGIALE / RESIDENZA O DOMICILID / DATA E ORA RITIRQ FIRMA X
Azienda per Ya MOiith net’Area di Taranto SpA
74121 TARANTQNVia Cesere Battistl, 657
Tel. 699.7358% NEax 099.7794247

Parlits va00M6330733

FIRMA DEL CESTHATARID %

ASPETTO ESTERIORE DEI BEN! NUMERD COLLI




Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

Sede Legale: Via Dante, 219
Sede Operativa: 8.5.7 Via Appia, KM.634 Massafra TA

Data 19-dic-15

Tel/Fax: 099 8851989 AMAT Sp.A.
e-mail: mericservice@alice.it Via C.Battisti,657
74121 TARANTO
Targa : AZ.559
I
Ricoverata con Km.
Livello Carburante:
Tempi di Consegna: GIORNI 4 (QUATTRO) Diertaper b oot area & Taanta
VS. ddtN.
DESCRIZIONE LAVORI ORE IMPORTO _ #dn_|]
S.R.COPERCHIO PUNTERIA i
S.R.CASTELLETTO PUNTERIA X SOST. N.1 INIETTORE POMPA D Ancellago
CONTROLLO IMPIANTO ALIMENTAZIONE i;jgji;‘: Pl
S.R.TESTA CILINDRO X SOST. ALBERO A CAMME M BretueTecico =
SOST. BILANCIERI SCARICO . E ASPIRAZIONE el i
SOST.BILANCIERI INIETTORI N8 Codesi By
SOST. N.1 AMMORTIZZ.POST.DX J USS EwbioiSta g
S.R TIRANTE LONGITUDINALE X SOST. T b oy 2
S.RBARRA STABILIZZ ANT.X SOST SEMIBOCCOLE ___§ URU_Risise Umane =
A UG Aif3 'Gen..PFiﬁR. SNISTRIg
RAG Lifigio Ragioncria o
LAVAGGIO TESTATA IN VASCA 30,00 st sef cusia O
SPIANATURA TESTATA 160,00 =
TOTALE MANO D'OPERA 35 700,00
RICAMBI IMPIEGATI 5.352,18
IMPONIBILE 6.242,18
IVA 22% 1.375,28
TOTALE GENERALE 7.615,46

COSTO ORARIO MANODOPERA € 20,00

Per qualsiasi domanda relativa a questa offerta, contattare nome, numero di telefono/fa

GRAZIE PER LA PREFERENZA ACCORDATACI

MERIC SERVICE SRL




C  —

—_—
istenza e Ricambi per veicoli industriali DATA 17/12/2015
de Legale:_ Via I?ante, 219
o 09012 30 78T AMAT Sp.A.
uail: mericservice@alice. it Via C.Battisti,657
74121 TARANTO

“N.
\MBI LAazsso |

I
‘ODICE DESCRIZIONE QUANTITA' PREZZO SCONTO IMPORTO
14100287  |POLVERIZZ. 1 1.153,12 25% 864,84
1996171 8.SMERIGLIO 1 1.012,12 40% 607,27
0441962 BILANCIERE  SC. 6 71,05 20% 341,04
4021638  BILANCIERE  ASP. 6 214,95 20% 1.031,76
9464346 BILANCIERE  INIETTORH 3 29947 50% 449,21
14154373 ALBERO CAMME 1 1.784,25 25% 1.338,19
9432914 AMMORTIZZ, 1 204,55 30% 143,19
1520448 SEMIBOCC. ANT. 4 44,39 40% 106,54
10336085 TIRANTE STERZO I 489,58 30% 342,71
14096645 SENSORE I 79.35 15% 67,45
6551626 PARAFLU' 10 6,00 0% 60,00

5.352,18




=

“-FEB 216 12 EE Fr‘om AMAT TARANTOD

: \'- ‘
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Axizata per e Mm’o aoilArea di Toronte
Prot._2215/UT : Taranto f_05.02.2016

Spett.le
MERIC Service s.r.l.
. 585/P 2015 Viale Cannata, 219
Lavoro n. 585/ | Y o
Fax n. 099 8851989

OGGETIO: bus n. 559 - Ordine di esecuzione dei lovorl di RIPARAZIONE MOTORE
{DETERMINA n. 07 det 02.02.2016). | ’
- Premesso che
a. con Determina defl' Amministratore Delegato n. 07 del 02.02.2016 & stata autorizata
I'esecuzione dellintervento in oggetto, al costo di € 6.566,50 + IVA, comprensivo di
muﬁodoperc e ricambi occormenti, giusto vs preventivo prot. 23711 del 22.12.2015;
b. Ul veicolo vi & stato Inviato con DDT n. 870 del 15.12.2015;

Tanto premesso. con la presente si emete l'ordine di esecuzione del lavor alle

.seguenti condizioni:

1. costo dellintervento: € 6.566,50+ IVA: _

2. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 05 giomi decorrenti dalla data di ricevimento
della presente; | _ ‘ :

3. pendle per sitardata coiisegnu: par ad € 100,060 per agni giorno solare, VA esclusa (si
ricorda che il ritardo nella consegna del veicolo nella sua piena efficienza pravoca
un allungamento del fempl della sua ammissione In servizio, deferminando In fal
modo lo perdita del conispetiivi contrattuall comunaii a carice del bilanclo aziendale
PER OGN GIORNO DI FERMO DEL VEICOLO, clrcoslanzd la cul gravit vi & stala rese
nota con lettera ckeolare n. 1973 del 3.2.2014, inviata o ium Iviparaiorl);

4, garanzia su!l'inlerven!o 1 anno;

5. redazione o softoscrizione de! “Verbale di ccllaudo gid In uso: i predetio verbaie

- sard redatto a cura di AMAT su apposito modelio predisposto ed andra sottoscritio
dalle parti al momento defla consegna dei veicolo. Si precisa che la Sezione n. 2 &

. riferita allo verifica della consegna dei ricambi sostituiti di Importo superiore a € 100,00
e che la mancata sottoscrizione del predetio verbate,
della consegna del bus non cbnsenﬁré la liquidazione
eseguiti.
G/P=DfP

con esito positivo, nel giorno
della fattura relativa ai lovor

Sosieldcar mmmmwammomw mcﬂnm‘ Tokenlo
Via C, BCHIH, 457 + 74121 Taronto wTel OPF ZI56) = Fox 099 T7VEZAT ewoads od

girmalio Enalfpec.cmmagl
Codlce Ficcie, Perition lvo @ 1* lcrizions of Repizho delfs Impase o Forentar mm»m cmm uzemh:uam [ ey ep—
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. " !Via;’a‘nte 219 - 74121 Taranto
tives 5.5, Appia km. 634+384

\SSAFRA (Ta)

ricservice@alice.it

MERIC Service S.r.l.

Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali

99.8851989 - P IVA (12264580737

\A Reg. Imp.TA n. 30374/1999

€ 10.400,00 i.v.

(WECG €5 scana m@

RIGEVUTA FISCALE - FATTURA (HICEVUTA FISCALE) {Legae n. 513 del 30A20%) ArL. 12 D.M. 30282 XLM n,

[
' @ :
3! &t

2. e G

risbus

0148587

Al

MO

{HTER

oDY

TIDNAL

CERTIFICATO
UNI EN (50
9001-2008

12013

vty

B
DESTINATARI] .%.
t 31/F " 11/02/2016 AMAT 5.P.A. :
M EATTURA FISCALE VIA C.BATTISTI,657 $
74100 - TARANTO - Ta i
Op.: 05 Lista: 69 £
wo 5 PARTITA VA / CODICE AISCALE: 00146330733 :
00146330733 1 :
coLo DESGRIZIONE OUANTITA PREZZD SCONTO IMPORTO AL S
-COPERCHIO PUNTERIA £
. «CASTELLETTO PUNTERIA E
Te N.1 INIETTORE POMPA ‘ =
TR.IMPINTO ALIMENTAZIONE 3
-TESTA CILINDRO X SOST. ASSE A CAMME 3
T.BILANCIERE SCARICO E ASPIRAZ. g
T.BILANCIERE INIETTORI N.3 &
; T.N.1 AMMORTIZZ.POST.DX £
T.TIRANTE LONGITUD., =
BARRA STABILIZZ.ANT. X SOST.BOCCOLE _ 7
“TOTALE MANO D'CPERA 35, 20,00 700,00 |22%
- 0104 LAVAGGIO TESTA IN VASCA 1 30,00 30,00 |22¢
. 0 1 25 SPIANATURA TESTATA Funends per iz rakiitd nell'area of Tormnty 1 1 60 * 00 160 ! 00 226
504100287 ,INIETTORE .COMPL. : 1 1.153,12 | 25,00 864,84 (22
2996171 SERIE SMERIGLIO Pie 1 1.012,12 | 40,00 607,27 |22
89441962 BILANCIERE SC. " B 71,05 | 20,00 341,04 |22
504021638 BILANCIERE ASP. R Y — 56 214,8% | 20,00 1.031,76 |22
98464346 BILANCIERE INIETTORE ™ fsvmfeede o3 299,47 | 50,00 449,21 |22
504154373 ALBERO A CAMME o oo | 01 | 1.784,25. |'25,00 1,338,19 |22
89432914 AMMORTIZZ.POST. W sty | O 1 204,55 | 30,00 143,19 |22
2520448 SEMIBOCCOLA 2% S Matelng| o & 44,39 | 40,00 106,54 |22
500336085 TIRANTE LONGITUD.. oo B CoibiiRBEy | O 489,58 | 30,00 342,71 [22
5OLOYEOLE SENSORE .. (.., ., o8 StbiSsn - | o 79,35 | 15,00 67,45 |22
16551626 PARAFLU ‘ BB Banabigone Taica | o1 0 6,00 60,00 |22
: T v . ST = icesse Umangzs o
- ' EmiGi Pn SMSTRIg
= .&53 il o fa)
PR N v ‘?ﬁlaﬁ Quai '8
- [n]
e L BANCADAPPUGED -, - SCONTD
Cra A oy - : :
ﬁ e TOTALE MEACE BOLLATRATTA iMPOMIEILE s IMPOSTA TOAELFRAE
: SPE;;E.':'ARIE . sul.J'!GTo — . = TOTALE IMPOSTA
EPESEINCASSD RS TOTALE DOCUMENTO
CURATEL. \RRLAZICNT DI DESTINAZIDNE LL0G0 D DESTROZOE. CORRISFETTIVD PAGATD
NTE ] DEST. Clvem.
TRASFORTO
0 CONSER FIRMA GEL CONDUCENTE GORRISPETTIVO NON PAGATD
{0NE SUCWALE / RESIDENZA 0" DORCILIOY DATA E ORARITIRD = =7 v s+ =0 = T S FRMA
ERIDRE DE} BEN NUMERD coLl FIRMA DEL DESTNATARID




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

LUFFICIO PERSONALE ]
verifica visite di acceriamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Conir. Rep. n° del
' DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stupervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n* del

Data scadenza pagamento

IDATA 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 contabil Delib. C.A. n. ' del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di

pagamento presunta Coe

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA - |FIRWA DEL RESPONSABILE | RESP. UNITA TECNICA
' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE .
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione 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 RESPONSABILE

UNITA' AA.GCG, E PP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimento del

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

DATA

FIRMA




™~

Via Dante, 219 - 7412 Taranto
;5.5 Appra km. 634+384
8 FRA {Ta)
clervice@alice.it
-8851989 - P IVA 02264980737

Eiéhkmﬂﬁw @‘wh wxu@? %}nluh

bl L
MOODY

INTERBATIONAL

o
CERTIFICATC
UNIEN ISC
a001:2008

Reg: Imp.TA n. 30374/1999 s &
10.400,00 i.v. et~ A
risbus
. RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (Legge n. 413 del 30/2/91) Art 12 D.M. 30/a/2 XLM n. U 1 48 5 6 8 1201 3

UESTINATARID

31/F " 11/02/2016 AMAT S.P.A,
NTO
FATTURA FISCALE VIA C.BATTISTI,857
7-'-:-100 - TARANTO - TA

Op.: 05 Lista: 69

5 PARTIIA VA CODICE FISCALE: 001&'6339733 ‘
- ' 00146330733 2

DESCRIZIONE QUANTIA PaEzo' | sconmg BAPGRTO AL

a/Te'Ia‘m‘ -BUS AZ.559

Partapaandui nelfares ¢ Tafants

C R el YO

@tv&m 50448

1 R vaE

% o

i u&h\m
-'&m.t:o

StampaSuds.p.a, + Via P. Borsellino, /8 - Zona Arfiglanata - 74017 MOTTOLA - Parilta VA 00125560730 - Autorlzzaz. Minisledala at, 387171 det 12-11-1979
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TAENATERE

6.242,20

TOTALE {MPOSTA

1.373,28

%] TOTALE DOCUMENTO

7.615,48
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto -

UFFICIO PERSONALE
veriiica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / \

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
L RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del per stipsrvisions
DATA FIRMA
Delib. C.A, n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'APDETTO AL RISCONTRO UEEICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
iL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione - Contr. Rep. n. ' del
DATA FIRMA
Delib, CA.n. del
Delib. C.A. n. . del )
UFFICIO RAGIONERIA i '
verifica dati contabili Delib. C.A. n. - del ]
data scadenza pagamento indicata in fattura - Data scadenza pagamento - - Fi
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE i

DATA FIRMA DEL RESFON :
2016 '

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' £ BILANCIO
per supervisione \

DATA

FIRMA DEL RESPONSABILE -] -

[DATA

|7 % it

<

UFFICIO TECNICO .
: verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza paTento

Data scadenza pagamento DATA FIF’%DEL RESPONSABILE
PN
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' Tﬁ ICA
per supervisione
DATA FIRMA PEL RESPONSA \%
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico CETEativng o2 @6 FATTURA AMTM
’ /
Conferimento del ....coocoiveiiieeicneeinnne. Prof....cciiiiiiiniieens \
IL CAPC UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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Aziondn pet o Mobilita nefl Area di farcalo

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI
{TUTTI QUELLI PREVISTI NELL'ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERICRE A 100,00 €]
La tabella sottostante, precompilata a cura dell’ Area tecnica per quanto attiene

alle colonne a), b), c) e d). riporta tutti i ric'cmbi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

a b c d e
Esito veritica
Pr. Denominazione ricambio Quantita Cosio ricambl sostituiti
Y| NO
1 POLVERIZZATCRE 1 864,84 X
2 SERIE SMERIGLIO 1 607,27 K
3 BILANCIERE INIETTORE 3 449,21 X
4 ALBERO A CAMME 1 1.338.19 %-
5 AMMORTIZZATORE 1 143,19 >
é TIRANTE STERZO 1 342,71 }(
7 R
: N
; N

d

vd

¥

d

e

/

/

¥

/

—
-0

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): @Posmvo [ ]NEGATIVO

{barrare il caso che ricorre)

lRappresentante delf AMAT

| Mod. 272015- AT | "Verbale dicollaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




T ) SaTEM
~AmAd €
L .. Sp.A E \ )

K . Azionda por la Mobilitd noll’Atca di Taranto —_—
Prot._2215/UT Taranto I__05.02.2014
Spett.le
MERIC Service s.r.l.
Lavoro n. 585/P 2015 Viale Cannata, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 559 - Ordine di esecuzione dei lavori di RIPARAZIONE MOTORE
(DETERMINA n. 07 del 02.02.2016). Cl6: 253 18650 A F
Premesso che

a. con Determina dell' Amministratore Delegato n. 07 del 02.02.2016 & stata autorizata
I'esecuzione dell'intervento in oggetto, al costo di € 6.566,50 + VA, comprensivo di
manodopera e ricambi occorrenti, giusto vs preventivo prot. 23711 del 22,12.2015;

b. il veicolo vi & stato inviato con DDT n. 870 del 15.12.2015;

Tanto premesso, con la presente si emette 'ordine di_esecuzione dei lavori alle
seguenti condizioni:

1. costo dell'intervento: € 6.566,50+ IVA;

2. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 05 giorni decorrenti dalla data di ricevimento
della presente;

3. penale per ritardata consegna: pari ad € 100,00 per ogni giorno solare, IVA esclusa {si
ricorda che il ritardo nella consegna del veicolo nella sua piena efficienza  provoca
un allungamento dei tempi della sua riammissione in servizio, determinando in tal
modo la perdita dei corrispettivi contrattuali comunali a carico del bilancio aziendale
PER OGNI GIORNO DI FERMO DEL VEICOLO, circostanza la cui gravita vi & stata resa

nota con leftera circolare n. 1973 del 3.2.2014, inviata a tutti i riparatori);

4, garanzia suill'intervento: 1 anno;

5. redazione e soltoscrizione del “Verbale di collaudo” gia in vso; il predetto verbale
sard redatto a cura di AMAT su apposito modello predisposto ed andra sottoscritto
dalle parti al momento della consegna dei veicolo. Si precisa che la Sezione n. 2 &
riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00
e che la mancata sottoscrizione del predetto verbale,,con esito positivo, nel giorno
della consegna del bus non consentird fq liquidaziong della fattura relativa di lavori
eseguiti.
G/P - D/P

Il Dirett
M (Ing. Giovan

Socield per Azion! con Soclo unico soggefia a direzione e coordinamento da pare del Comune di Taranto
Via C. Baltistl, 857 » 74121 Taranfo #Tel, 099 7356] e Fax 09% 7794247 eweb: www.omaliafl ee-mali: atta.lf elegal-mail: omal@pac.omat.ta.jt
Codice Fiscale, Parila lva e N° Iscrizione al Reglsiro delle Imprese dl Taranto: 00148330723 - Capitale foclale: € 2.340.463,00 Inferamente versato.
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RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. gg—z? TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: ~ ﬂ ‘Eﬁ [ G ’
LAVORO: ILIMM /"‘“"‘/4\6_"\ —~
U Vot Phets - M@;/@

Allegato 3

FATT. N. data

Nota Uff. Acquisti N data

De}{‘bf{e?c'\ﬁ}’ 0 >‘ data S ?./D ?/45

Lett. Incarico N. daia N. data
Ord. lavori N. 22%5\ data OC‘@?Zé’rN data
Ord. ricambi  N. data ;N data
DDT andata N. data ; N data
DDT ritorno N. 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:

€ oltre IVA € Tot. €
sono state esegu:fe in onformn‘o ai patti contrattuali.

Taranto i /ﬂ)) [9?' |

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA i
DI SEGUIRE I LAVORL.....ccveiiiiiiiiiniiieans

Socletd per Adloni con Socio unlco soggetia o direzione e coordingmento da parte del Comune di Taranio
Vid C, Balfist], 57 « 74121 Taranto «Tel. 099 73561 « Fax 09% 7794247 e web: www.gmatia.ft «e-mail: amet@pec.amal fa.it
Cedlce Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Tarante: 00146330733 - Capilale sociale: € 5.497.272.00 interamente versato.
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DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) Der 272 wita0s2006 - npn 696 22l 21.12.1996

N. Zkf\j de {PJ/\)] "('

a mezzo;
[ vettare 7 cedente

7] cessionario

CESSIONARIO: Dnita, Drpenaenza, Domicilo 0 Residenza, Fania vA

DX HEGC

LLOGO DI DESTINAZIONHE rse diverso daif ndirz2o del cessicnans] E VARLZIONI
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ATTENZIONE:
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non predurre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» ¢ non a ricalco.

DICHIARAZIONI
al 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 cose in canto proprio n. .
dichiara che !e seguenti cose sono (*):

0 di sva proprieta; Q da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
3 da esso predotte o vendute; . O tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
O prese in comodato: ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

0 prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B} TRASPQRTQ GCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE. A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conta propric n. r
dichiara che le seguenti cose sono (*):

Q1 di sua proprieta; [ prese in comodato; 0 prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma laggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

{*} Dichiarare I'ipotesi o le fpotesi che ricorona.

N.B. - La dichtaraziong B) va fatta anche nel caso che if trasporte, oltre che essera oocasionale, comprende cose che rientrana fra quelle previste nefla
licenza e va quindi aggiunta 2 quella di cut 2lla letiera A).
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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» e non a ricalco.

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

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTOQ PROPRIG
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE 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 proprietd; 12 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

[ da esso prodotte o vendute; @ tenute in deposito in relazione al coniratto di deposito o
Q prese in comodato; ad un centratto di mandato ad acquistare o 2 vendere.

0 prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO !
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichiara che (e seguenti cose sono {*): ’

i di sua proprieta; [ prese in comodato; [ prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

{*] Dichizrare |'ipotesl o 2 Ipotesi che ricorrang.

N.B. - La dichtarazione B} va fatta anche nel caso che I trasporte, olire che essere occasionzle, comprende case che fientranc fra quelle previste nella
licenza e va quindl agglunta a quella di cul alla lettera A).
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Azinda por la Makilita nell’ Area di lorenis

“VERBALE DI COLLAUDO"

{Punto "VI" della procedural)

(BUS AZ. 559 RIPARAZIONE MOTORE)

Il giorno @.?/02 % alle ore.d.'.g.ge ..... , presso la sede AMAT , si procede dlla redazione
del “Verbale di collaudo” inerente ilavori indicatiin intestazione, eseguiti dalla ditta
MERIC, autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori” PROT. 2215/UT DEL 05.02.2016 .

Sono presenti:

- pEr AMATL L i e g aea o , in possesso del profilo

professionale di * (QA? o QY 1R (, /’“B ) Y‘I:’ﬂﬁ{fg—gr'?jo-—Zﬂf (min. 205).

..................................................

- Per la dific: i Sig. q&/‘] N R4

.............................................................

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

operazione di collaudo:

............. o ULpote Gae do owho .

.............................................................................................................................

.............................................................................................................................

-) Eventuali osservazioni:

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1):

{barrare il caso che ricorre)

Il Rappreserjante dell' AMAT ante della ditta
ERIG SERY!

Mod. 2/2015- AT | "Verbale di cofloudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




