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

Sede [egale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Batiisti, 657,
Telefora 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita TV A e n° di iscrizione al Registro dells Emprese di Taranto 00146330733 ' G
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497,272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381 881,75 “

. ORDINATIVQ DI PAGAMENTO

+

GESTIONE ESERCIZIO N ORDINATIVO D.I'-\TA COD.CASSA ‘ COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO

2018 " 1.488 28/09/2018 . 10.711,00

IL CASSTERE ' " | cASSA EDILE DELLA PROVINCIA JONICA
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
. VIA CRISPI 28/A

74123 TARANTO (TA}
Partita IVA: C.F. 90112650735

CC 13.07.0001;

DICONSI EURQ: diecimilasettecentoundici e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico
BANCA POPOLARE DI PUGLIA E IBAN: IT50V05385158010000000585718‘

CAUSALE DEL PAGAMENTO

INTERVENTO SOSTITUTIVO PROT.INAIL 129143256 MARTELLA GIUSEPPE SU FT.32/18

PAGAMENTO FATTURE N.

i ; ' IMPORTO LORDO : ) 10.711,00

- . : TOTALE RITENUTE ‘ o 0,00

‘ ’ IMPORTO 11071100
B ' : CASSA CASSA

IMPORTO LORDO 10.711,00
RISULTANZE ' ]
' DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
A
o . PROG. ORDINATIVI EMESSI bl Ul
ESTREMI DELIBERA _ > e

DISPONIBILITA' fe

.




AR

5 BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA

SFILIALE 9601 TARANTO v
: IBAN BENEFICIARIO: IT50V0538515801000000058518
2 NR.SCT: 341442324 CRO: A1027190766

DATA ORDINE: ©2.10.2018
TRANSACTION ID: A1027190766010304815801158001T

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

BANCA DEST:  BANCA POPOLARE DI PUGLIA E BASILICATA
LARGO NITTI, NC j BA

UFF. SISTEMI DI PAGAMENTO
BENEFICIARIO: CASSA EDILE DELLA PROVINCIA JONICA

DT REG : 04.10}Q018

IMPORTO: 10.711,00
NOTE: INT.SOST.PROT.INAIL 12914325

MANDATO NUM. 1488

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPD 1030



. AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.
~3

Sede leg,alc ed amministratival 74100 TARANTO Vla C. Battisti, 657 ,

Telefono 09973561 (5 linge urbane) - Fax 0997794247 . ) ‘

Codice fiscale, Partita IVA ¢ n® di'iscrizione al Registro delle Imprese di Tarauto 00146330733 o R

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 IMPORTO ORDINATIVO

2018 1.488 28/09/2018 10.711,00

IL CASSIERE CASSA EDILE DELLA PROVINCIA JONICA T
* PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI: A
VIA CRISPI 28/A "

74123 TARANTO (TA)
Partita IVA: C.F. 90112650735

CC 13.07.0001; ‘
DICONSI EURO: diecimilasettecentoundici e xx / 100 _ ‘ K

PAGAMENTO:

Bonifico

IBAN: IT50v0538515801000000058518

BANCA POPOLARE DI PUGLIA E

CAUSALE DEL PAGAMENTO

INTERVENTO SOSTITUTIVO PROT.INAIL 12914325 MARTELLA GIUSEPPE SU FT.32/18

PAGAMENTC FATTURE N,

IMPORTO LORDO 10.711,00

TOTALE RITENUTE ' - 0,00 K
IMPORTO '10.711,00 -
1 “
e, i "'} R _L L ) o
" N / Py £ i r“\ .
: ‘cassA / L IR NP N CASSA“?'\ oar Lk
- 2 e Lo
- IMPORTO LORDO 10.711,00 L
LN RN .
S RISULTANZE 1.
' DELLA GESTIONE DI CASSA - PREVISIONE , I_‘
- - PROG. ORDINATIVI EMESST
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'

L DIRfGENTE AMMVO IL DIRETTORE {L PRESIDENTE ‘l o

S,
e




\]WART ELLA GIUSEPPE S.r.l.
Via Puglie n.5 — 74019 Palagiano (TA)
Tel.Fax 099-880.61.76
‘BP.Iva 0271268.073.1 CF. 0271268.073.1
-mail: amministrazione@imm‘esemaﬂella.it

& :‘w

\

attestazione n° 6794/07/00

COTA =S

Spett.le

AMAT s.p. araii
- Via Cesare Battisti, 637

74121 Taranto

C.F. 00146330733

Fattura n. 32/18 del 06/08/2018

Anticipazione 20% dell’tmporto del contratto di appalto del 31/07/2018 per “lavori di
rifacimento della pavimentazione esistente all’interno del capannone officina dell’azienda
AMAT di Taranto”, ai sensi dell’art. 35 del DLgs. n. 50/2016 (polizza fideiussoria. del
03/08/2018)

Imponibile € 34.511,00
IVA22% € 7.592.42

Totale €42.103,42

289148
1 040gey 0000 4 é%)’ Lf}fg%w |

. R A =3
Operazione assoggettata al regime dello “Split. Payment”, ai sensi dell’avt. 17-ter del DPR n
633/72, con IVA non incassata dal cedente ma versata dall 'Ente direttamente all’Erario /
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VISsTI] .- ! .y
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI e . UFFiCIQ PERSONALE -----
verifica condizione, ording e contratio verifica visite di accertamento sanitario del perso q,'ﬁ;
: Data scadenza pagamento
Conir. Rep. n® ) del
DATA FIRMA DEL RESPONSAB]LE
. {Cony. N del
‘ ' ‘ IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del : Per stipenvisione
Z . A [PATA FIRMA -
Joetib. c.A. 1 ' Z 7 /]ﬂl :
Data scaden amento f
] ( %5 £ 01 & )
BATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL R NITA' CONTRATTI ‘ '
er superwsmne i) Contr. Rep. n. Loadel o e
DATA / gﬂﬂ ?/ Z ’ o
X NS R ﬁ . | |pefb.can - . det
R P ity - {Delib. CA. n.. C del
UFFICIO RAGIONERIA ¥
verifica dati contabilj Delib. C.A. n. dal
data scadenza pagamento indicata in fattura - Data scadenza pagamento -
. e ’.”"—‘., i N ) . . ‘ k
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE .
DATA 2 FIRMA DEL RESPONSABILE |  ILRESP. UNITA' TECNICA ~ 7%,
d S T __° persupervisione ~ -
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
: ersu erwsnone : TR
DATAd;] . é: /
- “UFFICIO TECNICO - .~ 17
verifica perfetta eaecuzmne lavorl '
IL CAPO AREA INFC RMATICA E STATISTICA Dete scadenza pagamento

venf‘ca dati tecnici”
Data scadenza pagamentg™ 7=~ -

DATA FIRMA DEL REZPONSABILE
59 8. 7o - ,

lL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
e e 2w A per supetvigione s CTEAFLEN e

HDATA” 5 JFIRMA DEL RESFON “BILE_

9.8 . J0/8
- UNITA' AA, GG. EPR:RR. NOTE:
verifica ccmferlmento incarico St AOTPRI £2A

Conferimento del ............... Prot ........................... MC;/ :/ IL Z ﬂw }//Ml/; ([‘/J Pk
‘- L CA"O UNT A0 EPRRR 8i sins. pLl AT 3%
S Y A fﬁfz{ -

{DATA FIRMA - -

.DU'»!@G RLR A/ e ESEGS (od |/ ARt amrire oo 172 A
(AL RS Lpeers pire & Xﬁzg@meﬁz @il 5t (o5 Cpfose & m;f,.%
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Taranto 27 settembre 2018
prot. - 333 1008
MAIL
Spett.le
AMAT
AREA CONTATTI

ATT.NE ING. MASSIMO DICECCA

Oggetto: " Durc Prot. Inail 12914325 — Intervento sostitutivo — Impresa MARTELLA .'
GIUSEPPE SRL.

In riferimento alla Vs. nota del 26.09.2018 di pari oggetto, Vi comunichiamo, che
I’ammontare degli importi non versati per ’impresa in oggetto, & pati ad € 10.711,00 alla data del
27.082018. . e ~

s __—‘_—"“-‘—._\
Si prega voler accreditare tale importo sul nostro contomln‘ $s0 la Banca
< Popolarc di Puglia e Basilicata IBAN IT50V0538515801000000058518.
“‘“\leamamo a Vs. disposizione per ulteriori chiarimenti.

~- D1st1nt1 salutl“‘“ﬁ ——
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Sede Operativa: Via Crispi, 28/A - 74123 Taranto - Tel. 099.4535641 /2 - Fax 099.4521276
Codice Fiscale: 90112450735
www.cassaedilefaranto.)}
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POLIZZA FIDEIUSSORIA ' ’
Ai sensi dellart. 102, commi'1 e 2, del D.P.R. n. 554/99

ijEMA TIPO 1.3 GARANZIA FIDEIUSSORIA PER L’ANTICTPAZIONE
EHEDA TECNICA 1.3 .

J.a presente Scheda Tecnica costituisce parte integrante deflo Schema Tipo 1.3 di cuj al D.M. 12 marzo 2004,n. 123 €
/ r1p01 ta i dati e le informazioni necessarie all’attivazione del reintegro della somma garantita con la garanzia
¢ fideiussoria di cui al citato Schema Tipo: la sua sottoscrizione costituisce atto formale di accettazwne incondizionata di
.f. tutte le cond1z1on1 prev1ste nelIo Schema T1p0 :

Garanzm f:delussona n. Rﬂasclata da Agenma
380594424 TARANTO - 220 00 -
.
Contraente (Obbligato principale) , C.F./P.IVA
MARTELLA GLUSEFPE S.R.L. UNIPERSONALE . 00000602712680731
Sede Via/p.zza - n. civico , Cap Prov
PAT.EGIANO VIA PUGLIA 5 74019 TA
Stazione appaltante (Beneficiario) Sede
AMAT S.P.4. TARENTO
Descrizione opera Luogo di esecuzione
VEDAST ALLEGATO Sede AMAT S.p.A. - TARBNTO VIA C.
- BATTISTI 657
Valore anticipazione concessa |Data concessione Tasso interesse Somma garantita
34.511,00 03/08/2018 0,00 % 34.511,00
Data inizio garanzia fideiussoria Data fine garanzia fideiussoria
{v. art. 2 Schema Tipo 1.3) (v. art. 2 Schema Tipo 1.3)

Spaszio a disposizione del Garanie perla regola tone del prerma

.552,00 69,00 621,00

R u\w. a-—d‘.» i »

Imponibile Il j‘ Imposta Totale .

552,00 69,00 ] 621,00
Al soli fini del ealcolo del premio la presente garanzia ha effetto
| dal | 03/08/2018 * al il 03/08/2019 |
11 pagamento dell'importe, dovute alla firma dcﬂ%resente polizza di euro 4 (AN L / / 1% ?fettnato
mani del sottoscritto oggi, alle ore [ 1 &€ in ‘ Vst 2 T .

AGENTE 0D ESATTORE

Emessa in 3 esemplari ad unico effetto in TARANTO ii 03/08/2018
IL CONTRAENTE GARANTE
. MARTELLA £I0SEDPD cmm%m
Vi Pughfl¥) 'Aﬁ&w m
Tei 0% 5807:15’3 Tel [ (B0UPAR1E
|AGQ '|‘ A T}f. VERDAX A-fob [GEST.[ se [P. VENDITA G [op [PART.]| BsE |

Generi taila S.p.A. - Sede legale: Mogliane Veneto {TV), Via Marocchesa, 14, CAP 31021 - Tel. 041 5482111 www.gengrali it - Fax: 041 842309; email; info.t@generali.com;

C.F. e iscr. nel Registro Imprese di Traviso n. 00406920584 - Partita VA 00885351007 - Capitale Sociale: Euro 1.618.626.480,00 L.v.. Pec: genera.!iltalia@pec.generallgmup com.
- Socistd iseritta al’Albo dells Imprese IVASS n. 1.00021, soggstta allatlivita di direziens e coordinamento delPAzionista unico Assncumznon! Genersli 8.p.A. ed eppartenente

al Grunpne Generali, iscritto al n. 026 dell'Albo dei gruppi assicurativl,

Copla per il Beneficinrio




Rischi Credito Cauzioni -

L3

}(
4;{0 di dichiarazione n. 01 Agenzia di TARANTO 220 00

ﬁ’;&ppendice alla polizzan. 380594424

Con_riferimenio_all’assicurazione stipulata con la polizza suindicata emegsa nellinteresse della Ditta Obbligata
MARTELLA GIUSEPPE S.R.L. UNIPERSONALE domiciliatnin VIA PUGLIA 5 - 74019 PALAGIANO (TA),
si prende atto di quanto segue:

Rifacimento pavimentazione esistente all'interno.del capannone officina del
l1'Azienda AMAT S.p.A. nonch®” lavori di realizzazione dell'impianto di racco

lta delle acque reflue.

GARANZIA DELL'ANTICIPAZIONE

La preserite appendice forma parte integrante della polizza alla quale & riferita.

Emessa in “TAHANTO, il 03/08/2018.

Generali Itali Ditta Obbligata

I 5
Via Puglie, § VP45 RARGANESY,)
Tel.099.8807453 - Tel/Fax 095/BE06T76
Part.IVA 02712680731

Mod. 6 CR - Pagina 1 di 1

Generali halia 8.p.A. - Sede legaie: Mogliano Vensto (TV}, Via Marocchesa, 14, CAP 31021 - Tel. 041 5482111 www.generaliit - Fax: 041 842908; email: Info.t@generali.com;

* G.F.eiscr. nel Registra Imprese di Treviso n. 00409920584 - Partita VA 00885351007 - Capitale Sociale: Euro 1.618.628.450,00 i.v.. Pee: peneralitalia@pec.generaligroup.Com.
Societd iscritta all'Alba dells Imprese IVASS . 1.00021, soggetta ell'stivit di direzions e coordinamento delP Azionista unico Assicurazioni Gererali §.p.A. ed apparlenente
al Gruppo Generali, iscritto al n, 026 dell'Albe dei grupp! assicur=tivi, -

Capia per il Benefictorio




Maord, 310M

A Art. 2 - Durata della garanzia

SCHEMA TIPO 1.3 - GARANZIA FIDEIUSSORIA PER L’ANTICIPAZIONE

-~

-"fl Oggetto della garanzia

’g(rante si impegna nei confronti della Stazione appaltante, nei limiti della somrna garantita, alla restituzione, totale

arziale, dellanticipazione erogata al Contraente, compresa la maggiorazione degli interessi legali di cui all’art. 102
sl Regolamento, a seguito di risoluzione del contratto. :

¥

7 '

/f L’efficacia della garanzia, come riportato nella Scheda Tecnica:

3

a) decorre dalla data di stipula della concessione dell’anticipazione;

b) cessa alla data del recupero totale dell’anticipazione secondo il cronoprogramma dei lavori e comunque aila data di
ultimazione dei lavori risultante dal relativo certificato, allorché & automaticamenté svincolata, estinguendosi ad
ogni effetto. ‘ : : ‘

La liberazione anticipata della garanzia rispetto alla scadenza di cui al precedente punto b), pud aver luogo solo con la

consegna dell’originale della Scheda Tecnica o con comtinicazione scritta della Stazione appaltante al Garante.

Arl. 3 - Somma garantita

La somma garantita, cosi come riportato sulla Scheda Tecnica, & pari al valore.dell'importo di anticipazione concesso,

maggiorato del tasso legale di interesse applicato al periodo necessario al recupero dell’anticipazione stessa secondo il
cronoprogramma dei lavori.

Detto importo viene gradnalmente ed automaticamente ridotto nel corso dei lavori, in rapporto al progressivo recupero
dell’anticipazione da parte della Stazione Appaltante.

Ari. 4 - Escussione della garanzia

Il Garante paghera Iimporto dovuto dal Contraente entro il termine di 15 giorni dal ricevimento della semplice
richiesta scritta della Stazione appaltante inviata per conoscenza anche al Contraente, presentata in conformita del
successivo art. 6 e motivata con la ricorrenza dei presupposti per l'escussione della garanzia.

11 Garante non godra dei benefici della preventiva escussione del debito principale di cui all’art. 1944 cod. civ..

Restano salve le azioni di legge nel caso che le somme pagate dal Garante risultassero parzialmente o totalmente nou
dovute.

Art. 5 - Surrogazione

11 Garante, nei limiti delle somme pagate, & surrogato alla Stazione appaltante in tutti i diritti, ragioni ed azioni di
questo verso il Contraente, i suoi successori ed aventi cansa a qualsiasi titolo.

La Stazione appaltante facilitera le azioni di recupero fornendo al Garante tutti gli elementi utili in suo possesso.

Art. 6 - Forma delle comunicazioni

Tutte le comunicazioni e notifiche al Garante dipendenti dalla presente garanzia, per essere valide, devono essere fatte
esclusivamente con lettera raccomandata indirizzata alla sede della Direzione.

Art. 7 - Premio o Commissione .

1l premio/commissione dovuto dal Contraente allatto della stipulazione della presente garanzia & riportato nella
Seheda Tecnica.

Il mancato pagamento del premio/commissione non pud essere opposto alla Stazione appaltante.

Le somme pagate a titolo di premio/commissione rimangonosomungque acquisite dal Garante indipendentemente dal
fatto che la garanzia cessi prima della data prevista all'art. 2.

Art. § - Foro competénte "

In caso di controversia fra il Garante e la Stazione appaltante, il foro competente & quello determinato ai sensi dell’art.
25 cod. proc. civ..

Art. 9 - Rinvio alle norme di legge
Per tutto quanto non diversamente regolato, valgono le norme di legge.

- approvato con D.M. n.123 del 12 marzo 2004 e pubblicato su G.U. n. 109 del 11.05.2004 .
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#DICE GIPRY - APOLIZZA N. 380594424 °

Esemplare per il Beneficiario

/#ativa sul iraltamento dei daii personali ai sensi degli articoli 13 e.14 del Regolamenio UE n. 679/2016 del 27 aprile 2016

3

i
fﬁlizzo dei dati a fini conirattuali

- /f#a informiamo che i suoi dati personali, da lei forniti o acquisiti da terzi(1), sono trattati da Cenerali ltalia S.p.A. (di seguito
/ -f:nche la Compagnia), quate Titolare, nell'ambito dei servizi assicurativi richiesti o in suo favore previsti, inclusi i preventivi
g’f assicurativi che predisporremo a favore suo o di terzi da lei designati, {i) per la proposizione e conclusione del contratto

assicurativo e dei servizi e/o prodotti comnessi 0 accessori, e per eseguire i correlati adempimenti normativi (quali ad esempio
quelli in materia di antiriciclaggio); (ii) per I'esecuzione dei contratti da lei stipulati, (iii) per, se del caso, prevenire, individuare
e/o perseguire eventuali frodi assicurative(2); (iv) per comunicare i suoi dati personali a societd che svolgono servizi in
outsourcing per conto della Compagnia o per la esecuzione dei contratti in essere. La informiamo, inoltre, che il trattamento dei
Suoi dati personali per le finalita di cui ai punti (i), (ii) ¢ (iv) & necessario e funzionale all'erogazione dei servizi da parte della
Compagnia e/o all’esecuzione dei contratii in essere; mentre per le finalitd di cui'alla lettera (iii) il trattamento dei Suoi dati si
basa sul legittimo interesse della Compagnia a prevenire e individuare eventuali frodi assicurative e a porre in essere una corretta
gestione. La informiamo quindi che per le finalité del trattamento come sopra illustrate sub (i}, (ii), (iii} e (iv) il conferimento dei
dati e obbligatorio ed il loro maneato, parziale o inesatto conferimento potrd avere, come conseguenza, I'impossibilita di svolgere
le attivita richieste e preclude alla Gompagnia di assolvere gli adempimenti contrattuali come previsti dai contratti in essere.

Diritii dell’interessato

Lei potrd conoscere quali sono i suoi dati trattati presso la Compagnia ¢, ove ne ricorrane le condizioni, esercitare i diversi diritti
relativi al loro utilizzo (diritto di accesso, rettifica, aggiornamento, integrazione, cancellazione, limitazione al trattamenta, alla
portabilita, alla revoca del consenso al trattamento e di ottenere una copia Gei propri dati laddove questi siano conservati in paesi
al di fuori dell'Unione Europea, nonché di ottenere indicazione del Iuogo nel quale tali dati vengono conservati o trasferiti)
nonché opporsi per motivi legittimi ad un loro particolare trattamento e comungue &) loro uso a fini commereiali, in tutto o in
parte anche per quanto rignarda l'uso di modalitd antomatizzate rivolgendosi a: Generali Iralia S.p,A., Via Marocchesa 14, 31021
Mogliano Veneto TV, privacy.it@generali.com o al Responsabile della Protezione dei Dati (RPD), contattabile via e-mail a
“RPD.it@generali.com”™ e/o via posta ordinaria all’indirizzo “RPD Generali Ttalia - Mogliano Veneto,- Via Marocehesa 14 31021,

La informiamo, inoltre, che, qualora ravvisi un trattamento dei Suoi dati non coerente con i consensi da Lei espressi pud sporgere
reclamo al Garante per la protezione dei dati personali, con Ie modalita indicate sul sito del Garante stesso.

Tempi di conservazione dei dati

I Suoi dati personali possono essere conservati per period: di tempo diversi a seconda della finalith per la quale sono trattati dalla
Compagnia, in conformitd alla pornnativa privacy tempo per tempo applicabile, in particolare per le finalith contrattuali, per tutta
la durata dei rapporti in essere e, in conformita alla normativa vigente per un periodo di 10 anni dal momento della cessazione
dell'efficacia del contratto o, in caso di contestazioni, per il termine prescrizionale previsto dalla normativa per la tutela dei diritd
connessi, fatti salvi in ogni caso periodi di conservazione maggiori previsti da specifiche normative di settore.

Comunicazione dei Dali

I suoi dati non saranno diffusi e saranno trattati con idonee modalitd e procedure anche informatizzate, da nostri dipendenti,
collaboratori ed altri soggetti anche esterni, designati Responsahili e/o Incaricati del trattamento o, comunque, operanti quali
Titolari, che sono coinvolti nella gestione dei rapporti con Lei in essere o che svolgono per nostro conto compiti di natura tecnica,
orgamnizzativa, operativa anche all’interno ed al di fuori della UE(3).

Trasferimento dei dati all'estero
1 suoi dati potranno essere inoltre comunicati, ove necessario, a soggetti, privati o pubblici, connessi allo specifico rapporto |-
assicurativo o al settore assicurativo e riassicurativo operanti in paesi situati nell'Unione Europea o al di fuori della stessa {4)
alcuni dei-quali potrebbero non fornire gavanzie adeguate di protezione dei dati (un elenco completo dei Paesi che forniscono
garanzie adeguate di protezione dei dad & disponibile nel sito web del Garante per la Protezione dei Dati Personali). In tali casi, il

trasferimento dei Suoi dati verrd effettuato nel rispetto delle nonne e degli accordi internazionali vigenti, nonché a fronte
dell’adozione di misure adeguate (es. clausole contrattuali standard).

Modifiche e aggiornamenti dell'Informativa

Anche in considerazione di futuri cambiamenti che potranno intervenire sulla normativa privacy applicabile, la Compagnia potra
integrare e/o aggiomare, in tutto o im parte, la presente Informativa. Resta inteso che quelsiasi modifica, integrazione o
aggiomamento Le sara comunicato in conformit alla normativa vigente anche a mezzo di pubblicazione sul siio internet della
Compagnia www.generali.it,

NOTE: :

1. La Compagnia tratta le seguenti categorie di dati: dati anagrafici e identificativi, dati di contatto, dati di polizza, dati fiscali ed
estremi di conto corrente bancario, altri dati personali forniti dall'interessato, dati raccolti da fonti pubbliche {elenchi, registri,
documenti pubblici conoscibili da chiunque), dati acquisiti da alti soggetti terzi (societd del Gruppo Generali, contraenti,
assicurati, aderenti a fondi previdenziali o assistenziali o sanitari, societd di informazione conunerciale ¢ dei rischi finanziari, societh
esterne ai fini di ricerche di mercato). In aggiunta, anche su richiesta dell’Autoritd Gindiziaria, la Compagnia potra effettnare
tractamenti di dati relativi a condanne penali e reati.

2. A titolo esemplificativo formulazione delle raccomandazioni personalizzate /o delle.proposte di assicurazione coerenti con i suoi
bisogni assicurativi, predisposizione di preventivi e successivi rinnovi, stipulazione di contratti di assicurazione vita, non vita o di
previdenza complementare, raccolta dei premi, versamenti aggiuntivi, switch ed altre attivitd previsté dal contratto, liquidazione di
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. filegge o contrattuah, gestione e controllo interno, atiivita statlstlch(: .
4isi di soggetti, facenti parte della “catena assicurativa” (es. agenti, subagenti, collabmamrl di agenzia, pmdutton mediatori
furazione, banche, istituti di credito, societd di recupero credm,.soc:eta di mtexmedmznone mobnhare, assicuratori,
/. jfuratori e riassicuratori, fondi pensione, attuari, avvoeati & medici fiduciari, consulenti tecnici, periti, autofficine, societd. di
-dtenza stradale, centri di demolizione di autove:coh strutture sanitarie, societd di hqmdazmne dei sinistri e dei contratti, e altn
Jeatori convenzionati di servizi, ecc.), societd del Gruppo Generali, ed altre societd che svolgono, quah OutsouUrcer, servizi
iformatici, telematici, finanziari, amministrativi, di archiviazione, di gestione della corrispondenza, di revisione contabile e
tertificazione di bilancio, nonché societd specializzate in ricexche di mercato e indagini sulla qualitd dei servizi,
4. Coniraenti, assicurati, aderenti a Fondi previdenziali o sanitari, pignoratari, vincolatari; assicuratori, coassicuratori,
riassicuratori ed organismi associativi /consortili (ANIA, Mefop, Assoprevidenza) nei cui confronti la comunicazione dei dati &
funzionale per formre i servizi sopra indicati e per tutelare i diritti dell’indusnia assicurativa, organismi istituzionali ed enti pubblici
a cui i dati devono essere comunicati per obbligo normativo.

I miei consensi privacy

Presa visione dell’allegata informativa privacy sul trattamento dei dati personah -edil riferimento al trattamente dei dati personali
per fini contrattuali, prendo atto che per le {inalita del trattamento come illustrate nell’informativa privacy sub (i), (ii), (iii) e (iv) il
conferimento dei dati & obbligatoric e che Generali Italia tratterd gli stessi secondo quanto indicato nellinformativa per assolvere gli
adempimenti contrattuali come previsti dai contratti in essere.

Ky

Generalj talia S.p A - Sede legale: Megliano Veneto (TV), Via Marotehesa, 14, CAP 31021 - Tel. 041 5452111 www.generall it - Fax: 041 842909; emall: info.it@generali.com;
C.F. e iscr. nel Registro Imprese di Treviso n. D0409820584 - Partita IVA 00BB5351007 - Capitale Sociale: Euro 1.618.628.450,00 i.v., Pec: generalitalia@pec.generaligroup.com.
Societa iscritta ai’Albo delle Imprase MASS n. 1.00021, soggsita all'attivita di direzicne e coordinamento del’Azionista umico Assicyrazioni Generzli S.p.A. ed appartenente

al Gruppo Generall, iscritto al n. 026 dell'Albo dei gruppl assicurativi.
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ISTITATO NAZIONALS PER LASSKCURAAONE
CONTRC GLI MFORTUN SUL LAVORC

DIREZIONE TERRITORIALE

TARANTE

Taranto 26/09/2018

oggetto: Art. 4, comma 2, D.P.R. n. 207/2010]
appaltante. Dati per il pagamenta}’

Come da Voi richiesto con pec del 26/09
irregolarita Inail relative alla ditta ed al DURCHRdi

Si comunica che alia data odlerna I’|mpor'=
oggetto risulta pari ad .

Il versamento all'Inail deve avvenire utilizza i
gli enti e amministrazion! delio stato che nen
EP, In alternativa, ove non fosse possibile utiliz E
il pagamento pud avvenire con accredito su €
1 Inserire Pesatto codice fiscale della ditta per la guate effettyare 1l paganiy
2 tnserire Fesatto codice ditta per i quale effettuare il pagamento.

3 Indicere l'imporia attuale dell'lrregolarita INAIL esclusivamente nel casq(dl
nella comunicazione preventhva.

Via Plinio ang. Via Salinella - 74121 TARANTO - Tel. 09973243]

taranto@inall it ~
PART.IVA 00568951004 - CODICE FISCALE 01165400569

PROTOCOLLO

Emesso il

Codice fiscale ditta 02712680
Codice ditta INAIL 1882373 |I];
Ragione sociale MARTELLA Gl

HED

AT,
d: areacontratti@pec.amat.ta.it .
: —

INAIL_129%4
27/08/2018]|:

ranto cert.inall.f

- S8.P.A,

htervento sostltutivo della stazione

galio delle

ditta in

no nel sistema di tesoreria umca, tr

ii:u1 questo sia Inferiore alla somma indicata dallz stazlons appaftante

1 - NetFax 06-88468121
: i

i

24 0, per
mite F24

'are uno del metodi precedentement elencati, -

lettera.

TLTESOD BLUS/60-6C "OOGYE "TIIYMI ° 3
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Modalita di compilazione Modello F24:

Sezione “CONTRIBUENTE"
Campo “CODICE FISCALE indicare Il codice fistdle della ditta; 03063990737

Campo “CODICE FISCALE de! coobbligato, eref

|, genitore, tutore o curatore

.' jone appaltapte: =-~---- '

fodice: "51" (Intervento sostitutivo — prt. 4

fallimentare™, indicare il codice fiscale delia s¥

Campo “CODICE IDENTIFICATIVO”, indicare il
del d.P.R. n. 207/2010)

Sezione “INAIL"”

Campo “CODICE SEDE", indicare il codice dellg ede INAIL: 34500

Campo “CODICE DITTA”, indicare il codice ditfg: 1882373
Campeo “C.C."”, indicare il codice di controllo: | 5
Campo “NUMERO DI BIFERIMENTO”, indipiare | numeri di riferimento
compilandd un rigo per ciascun numero di rifgrgmento: 902018 €3452,61.-
Campo "CAUSALE", indicare: P

Campo "NUMERQ DI RIFERIMENTO” e campo|[f]MPORTI A DEBITO VERSATI", indicae i
seguenti dati, compilando un rigo per ciascun fumero di riferimento

a Riscluzione Agenala delle Entrate n. 34/E del 11.aprile 2012,

Modalita di compilazione Modello F24 EBj:

Seziane “CONTRIBUENTE" a
Campo “CODICE FISCALE”, indicare il{igndice fiscale della stazione

appaltante: ===---
Campo “VERSAMENTO EF#ETI‘UATO IN QUAL;. TA D1”, indicare I! codice: “E81" {Integvento
sostitutivo - art. 4 del d.P.R. n. 207/2010)

Via Plinio ang. Via Salinelia - 74121 TARANTO - Tel. 0997322t ~ NetFax 06-88468121
taranto@inallit - taranto@postacert.inail.it
PART.IVA 00968951004 ~ CODICE FISCALE 01165400389




‘Campo “RIFERIMENTO B”: non deve essere cof

Campo “PER CONTO DY”, indicare il codice fiscgt della ditta: 03063990737

Sezione “"DETTAGLIO VERSAMENTO”

Campo “SEZIONE", indicare: N

Campo “CODICE TRIBUTO/CAUSALE", ln?\iware i numeri di riferimento,

compilando un rigo per clascun riferimento:

(2018 €3452,61.-

Campo “CODICE", indicare il codice della Sede
Campo “ESTREMI_IDENT'IFICAHVI", indicare 1k

Campo “RIFERIMENTO A", indicare: P

Campo *IMPORTI A DEBITO VERSATI”, Inf

S

all’Istituto corrispondenti ai numerl di riferim

Modalita di pagamento tramite accreg Eo su c/c IBAN:

1l vérsamento dell'importo relativo ‘a inadempienze  INAIL

tramite accredito sul conto corrente,

IT58Q0306903201100000300038 ik
sostitutivo Codice ditta _1882373 _ - Codi‘rr

€3452,61.~

NATL: 34500
odice ditta: 1882373

nilato

tare gli Importi da versare

: 902018 €3452,61.-

intestato a quesfa Sede, codig

deve [avvenire

IBAN

[1]

tando la causale di pagamento “Ifitervento

j fiscale ditta 03063990737, per Jimporto

Si ricorda che il pagamento deve essere effe
di inviare alla scrivente Sede copla delle
taranto@Inail.it © via I?EC‘aH'lndirizzo taranto

o

ato con la massima tempestivita avqndo cura

Lvute di versamento {(via e-mail allindirizzo

ostacert.inail.it).

(]

£/ 383 DIRETTORE TERRITORIALE
?:; ; i Dr. Vin MAZZEO )
iy (i

w

Via Plinla ang. Via Salinella — 74121 TARANTO - Tel, 099732

taranto@inaftIt - taranto stacert.inail.it
pART.IVA 00968951004 — CODICE FISCALE D1 165400589

1J3 - NetFax 06-BB468121




Oggetio:

sostitiitivo,si sgnsi dell 4iticslo:36; €0 5, ¢

Sede'copia della ricevuta di versamento.

E-mail PEC-Ufficio  arelicontratti@pei,afiaty

’

DURCE - Intervento:soastituty

fistien BURE = romiricazone pravpats

TJ?-.S.EF!?-‘. INAILdiTaralito

| .. , -
Fhranto@postacert.inall.it.

-~ Comeriicazione preventiva.
az :

Codlce fiscéle ditta irrégoldre [ 217 T11

v 4

BB

DURG Protscollo INAIL_12914325
Emesso il gg /mm -faaasa

Z7alE 2o LTE]

11 sottosceitin Massirio Diceces , Wiuslicd

procedimento defla stazione appaltante A%

codice flscale SA 00146330733, comunica

e, a-tal fine, chiede di-conescere giiestrel

1l settoscritio si impegna ad effeivare tem

ks

Tty

jresponsabie det

8 T. s.pa.,

{ioler atiivare lintervento:
AT Egs, 6. BO7Z0LE periiftegalavits
segnalata riel DURC A oggetto pafn impdis 8 €3452,61,

Yoy effettuare |l tefativo versajnente:

Per eventuali comnuniéazioni, st fofmiseind
Tel, Ufficio D99-7356 - Zi2f253

Fax Ufficio pog9- 7794247

E-rnall Ufficio - areacoriratfi@amat.da. it |

Seauentivsci

ﬁ@ﬂltmﬂqgesittnne_@amat-taiiﬁ'
A |3

- JRespinsabite:gel progedimento.

estivamente il pagamerito e.ad irwiare kila




HTER (L

/] ISTITS T P Chse Bt Ol
/ CONTRO EL DEDRTINI SULIAYORY ™

ri
[,f/! : ’

VERIFICA REGOLARJTA CONTRIBUTIVA
. -
. [ Numero Protocolio | INALL_12914325 | | Data richiesta | 27/0872018 ]

Denominazionefragione sociale | MARTELLA GIUSEAPE SR.L
Codice fiscale 02742680731  ||§'
Sedelegale VIA PUGLIE, 5 7412 PALAGIANO (TA)

Con |l presente documento si dighiara che il soggetio so '1 lidentificato NON RISULTA REGOLARE in quanto

L.N.P.5.

. | Gestione Datori di lavora con dipendenti I |

- perimregolarita nel versamento di contributi e q:eg‘.ssoﬁ
i

per Fimporto di Euro { [} 15.105.40 ]

LN.ALL.

Gestione Industria

.= :per irregolarita nel versamento di contributi e ai;mé,-ssori

per Timporto di Euro L © 8.45251 i

CNCE

~ per irregolarita con le seguenti Casse Edili:

[ Cassa Edite delia provincia di Taranto | €1wrioo |

Il presente documento chs attesta la risultanza negativa fi4la verifica, se acquisito da uno del soggetti di cul alrart.
1,60, 1, lett. 3} e d) del D.M. 30.1.2015, comporta I'applicaione detle disposizioni df cui all'art, 31 co. 3 e B-bisldel
decreto legge 10.69/2013 convertito dalla legge n. 88/2018 |

1

Pagina 1 H




