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

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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e 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
2020 439 07/02/2020 1.420,00
IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

OFFICINA CASCARANO S.R.L.

Contrada Acuti (zona industriale)

74024 MANDURIA (TA)
Partita IVA: 02528390731 C.F. 02528390731

CC 13.07.0001;

DICONSE EURD; milleguattrocentoventi e xx / 100
PAGAMENTO!: Bonifico
INTESA S.P.A.

IBAN: IT1450306978921100000001057

CAUSALE DEL PAGAMENTO

MANUT. BUS 6570RD. LAV.16364 DEL 10/10/2019

PAGAMENTO FATTURE N.
392/A CIG ZDB2A240C8, 393/A CIG Z872A22E10
IMPORTO LORDO 1,420,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 1.420,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 1.420,00 ’
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI .
ESTREMI DELIBERA K
DISPONIBILITA'
1HJOfCONTARI IL AMMVO 1L T) IL PRESIRENTE
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Id SDI:1927127591 Data SDI: 09/11/2019 10:14

A
FATTURAELETTRONICA
ﬁ'{i%n&g N - w oSy s EI"&}%F‘;Q%’{;Q T
OFFICINA CASCARANO SRL ANAT SPA
CONTRADA ACUT ZI. VIA CESARE BATTISTI 657

74024 - Manduria -~ TA - IT

P.IVA: [T02528390731

i Cod. Fiscale: 02528390731

Regime fiscale: RF01 (Regime ondinaric)

7421 - Taranto - TA- T

P.IVA; 00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Utficio: C000000

PEC: AMAT@GPEC.AMAT.TAIT

Formato Trasmissione: FPR12

mam F:mum e ’ e
Natura Documenﬁo h&umem Impaﬂo Totale 5
Fattura
Deserizione . Pr.Towle VA
TR T , . " i » :
Rif. Doc. Preventivo N' 35/A dal 09/10;’2019 ,{,'- F- 3 2 %
2 MANODOPERA PER STACCO RUCTE ANTERIORI E H 1 700,00 700,00 %
SCOMPOSIACNE DEL PONTE PER ESTRAZONE DEL KIT i
PERN! FUSI E SOSTITUZONE CON MATERIALE DA VO
FORNITO, APPLICAZIONE DI CUSCINETTI E BOCCOLE, :
INNESTO DEI PERN!, INGRASSAGGIO E PROVE DI
FUNZONAMENTO, MONTAGGIO RUOTE E TEST SU
STRADA, N 2 ADDETTI
NOTA DEL 09/10/2019 AUTOBUS SIGLA SOC €48, RIF 0 2%
+ AUTORIZZAZIONE NOTE 16384
..... RERT R
ALWA . tmporiibile | imposta %
S (scissione del pagamenti} Emessa ai sensi dell‘amcolo 17 ter DPR 633/1972 e s.m.i. 22% 700,60 154,00 1{
1 A i

Modalita Daia Scadenza

Cz}ndiiier;i Pagamanio.

o s 5B i i S ms oo et

;lmporio -

- Istituto

Pagamento completo

| Bonifico | 2019-12:31

EUR 700,00

INTESA SANPAOLO SPA

IT1450306978821100000001057

Dati Trasmittente: [T12281740154 -~ Progressivo Invio: 90A83

Versione Style 2.7
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SATTURAELETTRONICA Id SP1:1927127591 Data SDI: 09/11/2019 10 13

" OFFICINA CASCARAND SRL i AMAT SPA

. CONTRADA ACUTIZI. : VIA CESARE BATTISTI 657
74024 - Mendurda - TA - IT ! 74121 - Taranto - TA - IT

. P.VA: [T02526300731 | P.IVA: T00146330733

" Cod. Fiscale: 02528390731 ! Cod. Fiscale: 00146330733

- Regime fiscale: RFO1 (Regime ondinario) Codice Uficio: 0000000

i PEC: ANAT@PEC.AMAT.TA.IT

20131031

Rif. Doc. Preventivo N 35/A de! 09/10/2018

02 MANODOPERA PER STACCO RUOTE ANTERIOR] E H ! 1 L 700,00
: SCOMPOSIZIONE DEL PONTE PER ESTRAZIONE DEL KIT
PERNI FUSI E SOSTITUZIONE CON MATERIALE DA VO
FORNJTO, APPLICAZONE DI CUSCINETT] E BOGCOLE,
INNESTO DEI PERN], INGRASSAGGIO E PROVE DI
FUNAONAMENTO, MONTAGEIO RUOTE E TESTSU
STRADA, N' 2 ADDETTL.

NOTA DEL 09/10/2019 AUTOBUS SIGLA SOC 648, RIF ]
ALTORZZAZIONE NOTE 16364

i 5 (scissione dei pagamenti) Emessa ai sensi delfarticolo 17 ter DPR 6331972 ¢ s.m.i. C22% 700,00 154,00 ‘

Condizion Pagamento Modalitz':: Data Scaderza

R 1 e

: Pagamento completo

| Bonfico | 20181231 -~ | EURTO000 | INTESA SANPAOLOSPA | IT14S0308978021100000001057

Dati Trasmittente: [M12281740154 - Prograssive [mvo: 90483

Versione Style 2.7
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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. A.D. n*® del per supenvisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO 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 o
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta ) DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
.
D?Tf\ 7019 {RMA DELRESPO PRE IL. RESP, UNITA' TECNICA
e —— per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E[BILANCIO PATA 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

PAGAMENTO 60 GG. D.FEM.

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

| R ‘ ! g{

DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisiong
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
15 0.0 80
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: i
verifica conferimento incarico .
g™
Conferimento del ...... e e Prot....ccccooeiiciiiiniiiinnns /
IL CAPO UNITA" AA.GG. E PP.RR. L
DATA FIRMA




Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto
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AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: 6%

SEZIONE 1
AUTORIZZAZIONE

Protocollo e data

DITTA “OFF- CASCAANG Lav.40h /2019
COMMESSA Nr. ‘ 06 955

<<

D.D.T. emesso dal riparatore di consegna
RICAMBI

Presente In Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale | Protocollo  data Copia
commessa . .
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina Ok C :l'l .1B9 05\10\\9 v
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore
3. “Richiesta di preventivo” (punto “I” della pro-
cedura) ‘
“11" della procedura) OK & [6628 bO\\O\\q \/
“Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- OK, o
la procedura) 16N> “\10\\9 U
D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus - © /A_ L
N/ i

“Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura

l‘:’)\\ o\\c)

~

“Verbale di verifica dei requisiti contrattuali”
{in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATOQ)

|
|
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto
5
6
7
8
9
10. Altri documenti:

Capo Unita Tecnica:

firma ' g E

16 5il. 188

T — \

Mod. 7/2015 - AT

"Grigifa di controflo documentazione'

Data: 15/12/2017 | Rev.02 |

Controll ito d ficma Data Note:
ontrollo eseguito da:
SEZIONE 2 q
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: Data fattura: Importo:€f)oo'- +IVA
NOTE
Data

pag. 1




Aziondu por lo Mokilita noil Area di Yarento

“VERBALE DI COLLAUDO"

{Punto “VI" della procedura)

(BUS 648 — SOST. KIT PERNI FUSI)

Il giorno AS 1o 8 alle ore 0?&52 , presso la sede AMAT, si procede alla redazione del
“Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta OFFICINE
CASCARANO, autorizati con “Ordine di esecuzione dei lavori” prot. 16713/19 del
11/10/2019.

Sono presenti;

- per AMAT: Marianna Eftorre, in possesso del profio professionale di “"Capo Unita

tecnico Organizzativa” par. 230(min. 170).

(U*t W\\‘ .............................................................................

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell'operazione di collaudo

(ol sanme.. dwk&i’\ ........................... (f"’ ......................... P—L& .....
\ \

Ofleadirn.. B¢ Aalb /[A’ As. /te re M ..................

-) Eventuali osservazioni:

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

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): [d Posimvo [ ] NEGATIVO

{barrare 1 caso che ricorre)

Il Roppresen’rWll 'AMAT

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

Mod. 4/2018 - AT | “Verbale di collaudo” Data: 09/02/18




S.p.A.
Azidnda por fo Mobilita noll Ares di Taranto

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI
{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 atfiene
alle colonne a), b), c) e d). riporta futtii icambi, di importo pari o supericre a 100,00 €, dei
qudli I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede [a sostituzione. Gli esiti della verifica

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

a b c d e
Esito verifica
Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sostituiti
P Sl NO
! /
2
3 /’/
4 /
s /
s /
’ /
8 /
9

N

™~

N

RN

™

N

o
N

—
-

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): [ posiTivo [ |NEGATIVO
(barrare il caso che ricorre)

| Mod. 4/2018 - AT | “Verbale di coliaudo” | Data: 09/02/18




0016713/2019 del 11/10/2019 14:01:32

Amat S.p.A. Protocollo In uscita n.

D o v
M’-F-ﬂ.

AZende per la Makihta neil Area di lorento

Spettle

OFFICINE CASCARANO SRL
Contrada Aculi 2.1

70024 -Manduria (TA)

Emall officinacascaranosr@virgilio. it

Lavoro n, 406/2019

OGGETTO: BUS N. 448 - Ordine di esecuzione del lavori per SOST. KIT PERNI FUSI
CIG ZDB2A240C8

Visto che:

a) il preventivo, pervenuto in data 09/10/2019, assunto al prot. 16628 del 10/10/2019, indica il

costo dell'intervento in € 700,00 + IVA.

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

condizioni:

1.
2,

costo dell'intervento: € 700,00 + JVA:

tempo di esecuzione dellintervento: n. 5 giorni lavorativi dalle data di ricevimento della
presente;

penale per ritardata consegna: pari ol 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fino alla concorenza del 10% di tale importo. Superato tale limite "AMAT

provvederd al ritiro del veicolo, addebitande alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso:
garanzia suvll'intervento: 1 anno;

consegna autobus: consegna ¢/o Amata Vs carco;

redazione da parle di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: || predetto
verbale sard redatte a cura di AMAT su apposito modello predisposte e compilato al
momento del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. Si precisa che la Sezione n. 2

di {ale verbale & riferita alla verifica delia consegna det ricambi sostituiti di importo superiore

a € 100,00. L'eventudle esito negativodel predeto verbale non consentird la liquidazione

della fattura relativa ai lavor eseguiti. Sara Vs, facoltd richiedere copia del suddetto
verbale,

7. Condizioni di pagamento: 40 ag DFFM
Unlti tecniea: Ing. Pellicora Do leo

Si richlede conferma:

PER ACCEITAZIONE

Il Dirett enerale
Ing. Magsifde Dicecca

uﬂod. 3/2018 - AT _| “Ordine di esecuzione del lavor " I Data: clwozna




0016628/2019 del 10/10/2019 12:14:53

Amat S.p.A. Protocolle In entrata n.

<t G - Piintorme airw

CLENTE

REA 152415 Uff. prov, T_'ARANTO AMAT SPA

cal'-?- 55.000,00 iv VIA CESARE BATTISTI 857

saciale 74121 Taranto - TA
TPODOGUMENTE | DATADOGUVENTO | NUMERGDOGUMENTO | PAGINA CAMBALE DEL TRASPORTO o
Prevantive 09/10/2018 “35IA 11 Vendita

OFFICINA CASCARANO SRL

GCONTRADA ACUTI Z.1.

l: 74024 Manduria - TA

C.F-P.IVA 02528320731

ASCARAND - Tel: 0999711208 Cel: 3314403450

cmreamei o E-mall: officinacascaranosi@virgilio.it PEC:

Rty e et officinacascaranosri@arubapec.it

Sito web: www.officinacascarane.it

INTESTAZIONE

AMAT SPA

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 Taranto - TA
C.F-P.IVA 00146330733

MCDALITA' 0 PAGAMENTO

Bonifico 60 gg fine mese

DESLRITTONE

ADDETTL.

NOTA DEL 09/10/2019 AUTOBUS SIGLA SOC 648

MANQDOPERA PER STACCO RUCTE
ANTERIORI E SCOMPOSIZIONE DEL PONTE
PER ESTRAZIONE DEL KIT PERNI FUSI E
SOSTITUZIONE CON MATERIALE DA VOI
FORNITO, APPLICAZIONE DI CUSCINETTI E
BOCCOLE, INNESTO DEI PERNI,
INGRASSAGGIO E PROVE DI FUNZIONAMENTQ,
MONTAGGIO RUCTE ETEST SU STRADA, N°2 |

1

BANCA DN APPOGGIO < IRAN

1T1450306978921100000001057

1,0000 700,00

i
g
|
i
|

PVA

Al17T22

Iva 22% su operazioni in splt paymant - Ar,17-ter

"MPONIBLE

700,00

IMPOSTA

ASTT22.

SPESE VARIE
184,00

BPESE TRASPORTO

SCONTO%

ACCONTL

TOTALE

MFDMBJLE?OO.UO

TOTALE IMPOBTA

“TGTALE
DQCUMENTO

154,00

854,00¢€

NETTO A PAGARE

700,00€




OFFICINA CASCARANO SRL

CONTRADA ACUT! Z |

g _ - 74024 Manduria - TA

: 2 C.F-P.IVA 02528390731
ﬁ%ﬁ?ﬁ.ﬁ%ﬁ%m Tel: 0999711208 Cel: 3314403450

e e et e £ mya|: officinacascarancsr @virgilic.it PEC:

Rzt Wokecomgrescart ofﬁcinacascaranosrl@arubapec.it

Sito web: www.officinacascarano it

REA 152415 Uff. prov. TARANTO

B

Cap. 55.000,00 iv

sociale
TIPO DOCUMENTS DATA DOCUMENTO NUMERQ DOCUMENTO PAGINA
BDT Venditg  1110/2019 L 120/A

i RIPRISTINO COME DA NOSTRO PREVENTIVO

.+ CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO

TRASPORTO A CURA BEL " 'PoRTo " NUMERO COLL;

VETTORE - CONDUCENTE

. CAUSALE DEL TRASPORTO
DD
ey

' PESO KG

. DATAE ORA INIZIO TRASRPORTO

 INTESTAZIONE

AMAT SPA

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 Taranto - TA
C.F-P.IVA 00146330733

LUOGO DI DESTINAZIONE

AMAT SPA .« .

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 Taranto - TA

AT R e o)
e R

Pz 1,0000

| FIRMAVETTOREG Gonnlicgut T T

¥ FIRMA DEL DESTINATARIG
: . 5

i . . -




BOLLA Data  05M0i2019
DI SEGNALAZ|ONE AVARIA | Numero problema

71.159
Numero commessa

T T mmmmmmm e L I Lmem s e /{06 ZD g-

Data registrazione: Autobus 0648

105/10/2019 09:36:31 | Autista SCHINO MICHELE _

T e T ——e ..‘._..__-_ﬁ_.

Localité avaria DEPOSITO o ‘ )

— ..._____._ e

msenta da

AVARIA BUS VA FUORI LIVELLO DURANTE LA MARCIA SOSPENSIONI
VIBRA IN RIPRESA

&r& M CE g f’w-u%)

.Data Orar;o“ Operaton lntervento es;j;“;:_ ] némﬂ—aﬁﬁéﬁv—/f" _(( &o-—l%s\_)
QO %\/ ;.)o)sp M Q’Q lf\ Q%o)z, leﬁ%

Invio ditta esterna: Y;('T% @%A&(‘)

Collaudo ditta. . = _p 8 f,, rm C&Jﬂwﬁio I/Z)W’ / ff&//é
S A N S
o velo o wur (37 pa Jzaw e s

Data e ora H/W/‘( '
; I 17

restituzione esercizio:

05/10/2019 AMAT S.p.A. - Via Cesare Bamst: 657 (Taranto)




i
§
“EATTURAELETTRONICA Id SDI11927133164 Data SDI: 09/11/2019 03:54
e e eesobormALO Trasmissione: FPR12
Hiienia 7T T Desbrataro T R
OFFICINA CASCARANO SRL AMAT SPA
CONTRADA ACUT! ZI. VIA CESARE BATTIST 657

74024 - Manduria - TA - IT

P.VA: T02528380731

Cod. Fiscale: 02528390731

Regime fiscale: RF01 (Regime orcinario)

Cod. Fiscale:

74121 - Taranto - TA- IT
P.IVA: IT00146330733

Codice Ufficio: 0000000

00146330733

PEC: AMAT@PEC. AMAT.TAIT
St Faﬁu T ) . . - - M 8
Natura Becumenm . Data- impﬁrto Toéaza .
Fattura 393!A 2019-10-31 3 EUR 878,40 E
Vlﬁc"i‘é&igﬂo Imee Fattum T TR . - -
Demnmne 3 Pr Umtario Pr Tt:eta WA

 R¥. Doc. DDT Vendita N 123i'A del 17]10.'2019 0 2% i

1 consegna BUS B57 RiPRiS'ﬂNATO e libretto con verfica in Pz 1 720,00 720,00 2%
- corso di validita
 fanor descritti net prev 36 del 09/10/2019, BUS 657, ordine 0 %
! lavoro 16364 del 10/10/2019, cig ZB72A22E10

Natura.’ﬁs:gih;hm IVA

S (scissione dei pagamentl) Emessa @ sensi dell'atticolo 17 ter DPR 633/1972 e s.m.i. !

Fu Bk b 1 0wt "

, ALIVA

22%

T S

Candlzeom Pagamenm Meda!:ta Data Scadenza “Clmporto | lefitufo TEAN
fura S A U it i . it v ot e e i
Pagamento completo i
| Bonifico 2019-12-31 EUR 720,00 | INTESA SANPACLO SPA E T1430306976921100000001057

Dati Trasmittente: IT12281740154 - Progressivo [nvio: 20AB5

Versione Style 2.7




A Id SDI 1927133164 Data SDI: 09/11/2019 03:54

: OFFICINA, CASCARANO SRL © AMAT SPA

: CONTRADA ACUTI Z|. i VIA CESARE BATTISTI 857

! 74024 - Mandria - TA - IT | 74121 - Taranto- TA- T

| P.IVA: [TO25283590731 . P.IVA: [T00146330733

! Cod. Fiscale: 02528390731 : Cod. Fiscale: 00146330733

| Regime fiscele: RFO1 (Regime ordinaric) i Codice Ufficio: 00000C0

| PEC: AMAT@PEC AMAT TAIT

lmpor{o Tota!e

! EUR 878,40

¢ Fattura | 393/A _ | 20191031

RIf. Doc. DDT Verdita N 123A del 1?/10/2019 Lo 2%
1 " consegna BUS 657 RPRISTINATO e fitretto con varfica In PZ ¢ 1 | 72000 72000 | 2%
corso di validita i 5 :

lavori descritti nef prev3s del 09/10/2018, BUS 657, orine oo o2y
lavoro 16364 det 10/10/2018, cig ZBT2A22E10 : [ ;

Impiohibile,:

S {scissione del pagarmenti) Emessa ai sensi deff'articolo 17 ter DFR 633/1972es.m.]., 2% ¢ 720,00 i 158,40

: Pagamento complelo

Bonifico 2019-12-31 EUR 720, 00 INTESA SANPAOLO SPA ! IT1480806978921100000001057

- ——

Dati Trasmittente: [T12281740154 - Progressivo Invio: SOABS

Versions Style 2,7

|
Tl Lh

.

- PR 436 ;—
e i e i e
" i#‘\ -

S e 1"1 N Y, 2008
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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. A.D. n°® del per stpervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
iL RESP, UNITA' CONTRATTI
.per supetrvisione Contr. Rep. n, ' del
DATA FIRMA .
Delib. C.A. n, dei
Delib. C/A. n, del R
UFFICIO RAGIONERIA '
verifica dati contabili De!iB. C.A f. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

IL RESP.

UNITA com\gpﬁm BILANCIO
per supervisione

N
data scadenza di pagamento presu?ﬁ ‘ m ' DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
PATA Wiy ghg |F'RMA DEL RESPCRABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
- ' ] per supervisione-
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE -

DATA

FIRMA

N\

UFFICIO TECNICC
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.FREM,

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL EEH’ONSABILE
15 [t Y
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
1o L.L. 21
UNITA’ AA.GG. E PP.RR. NOTE: |
verifica conferimente incarico I -
Conferimento del ...... e eenenian Prot.......ccvvvimnnniiie. /v
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. L
DATA FIRMA




“l'l'lnq’

i

. . ¥ 5.pA
Azienda per fa Mobilita nell'Area di Taranto

AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: ©5?‘ |

pirTA « CAS@ARING » Lav.:4i 12019

SEZIONE 1

AUTORIZZAZIONE
Protocollo e data

(636 ¢ ¥l

COMMESSA Nr. \ /0532,;,

p te Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: cgeni:e‘:sl: Originale | Protocollo  data Copia
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina on e ?/ 235" @8/[0/}9- l/
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a {
sede del riparatore i OK O 863 2 bl\g L
3. “Richiesta di preventivo” {punto “I” della pro- - , r
cedura) Ok | € | 6557 |oQlalig | /
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto Q i l l .
“Il” della procedura) C H‘ 05}9 l:} o \9 L/
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- [
la procedura) @% ¢ le?« I'}IW '9 V
6. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus ) | QK P P 0 4 .125 /A— l:}//o//)r) L/
7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna
RICAMBI
8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto O [
con le modalita descritte al punto VI della pro- G )F / lbhl V
cedura q
9. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali”
(in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)
10. Altri documenti:

Controlio eseguito da:

LR lgesy bl alsol 19

firma Data

16 L. 200

Note:

T

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE

Nr. fattura: SQ 3

Data fattura: ?Jﬂ O/ e

Importo: €420‘-— +IVA
)

NOTE

S N

Capo Unita Tecnica:

firma Ig !

Data

f [ R f_'JHf

Mod. 7/2015 - AT

“Griglia di controllo documentazione”

Data: 15/12/2017 | Rev. 02 |

pag. 1



- e : ¥ 5p.A.
Azionda por fo Mobiite nell'Area di Taranio

“VERBALE DI COLLAUDOQ"

(Punto “VI" della procedural)

(BUS 457 — REVISIONE MCTC)

Il giomo 42.U.{£.. alle ore % 2|, presso la sede AMAT, si procede alla redazione del
“Verbdle di collaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta OFFICINE

CASCARANO, autorizati con “Ordine di esecuzione dei lavori” pro’r/éé8’779del
1f10/2019. (fiee

Sono presenti: ?_ o> Se_s
- per AMAT: Mattspna Ettorre, in possesso del profilo professionale di "Capo Unita

tecnico Organizzativa" par. 230(min. 170).

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-} Risultafi dell’operazione di collaudo:

......... s U . o 4@
........ EQ?/ K.l Me&dﬁq Q.. uwﬁu RV VIV A o

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

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1); POSITIVO [ ] NEGATIVO

{barrare il caso che ricorre)

Il Rappresentante dell’ AMAT

Mod. 4/2018 - AT “Verbale di collaudo” Data: 09/02/18




Aziondo por fa Mokifite nelf Area di Taranto

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI
(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 atliene
alle colonne a), b), c) e d), riporta tutti i ricambi, di importo pari o supericre 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 ej:

a b c d e
Esito verifica

Pr. Penominazione ricamblo Quantita Costo rics:'lmbl sosii;luoiﬂ
; Puore PO Z X

3

4

5

[

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): @ POSITIVO |:| NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

Il Roppresentante dell’ AMAT
A

_%y( ...............

Mod. 4/2018 - AT | “Verbale di collaudo” | Data: 09/02/18




0017099/2019 del 17/10/2019 11:11:26

Amat S.p.A. Protocollo In entrata n.

OFFICINA CASCARANO SRL
CONTRADA ACUTIZI.
74024 Manduria - TA
nﬂ" C.F-P.IVA 02528390731
: -‘EE,.A_. n Tel: 0999711208 Cel; 3314403450
L i — TR

officinacascaranosri@arubapac.it
Sito web; www.officihacascarane.it
REA 152418 UFK. prov. TARANTO

Cap. 55.000,00 iv
sociale
! TIPOCOCUMENTG | DATA DOCUMENTO " NUMERQ DOCUMENTD l PAGINA
Preventivo + 09/M10/2019 36/A 111

E-mail: officinacascarancsri@virgilio.it PEC:

;’"“fﬁEém:&ue
AMAT SPA

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 Taranto - TA
C.F-P.IVA 00146330733

CLENTE

AMAT SPA

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 Taranto - TA

CAUSALE DEL TRASPORTO
Vendita

MODALITA' DI PAGAMENTQ

7 Bomﬂco 60 g9 fi ine mese

| BANCA DIAPPOGGIO «I3AN

NOTA DEL 09/10/2019 BU SIGLA 657 I
AUTORIZZATO LAVORO 16364 DEL 10/M10/2019 i | | ! |
| RIMBORSO SPESE PER PRENOTAZIONE ALLA : PZ 1,0000 l 165.00{ 165,00 :A17T22
f iVERIFICA PERIODICA DEL 09/10/2019 i : }
! PROVA BANCO FRENI PZ{  1,0000; 3500! 35,00 {A17T22
i2 MANCDOPERA SMONTAGGIC DELLE RUOTE i H 1,0000 ! 0,00 0,00 [A17T22
ANTERIORI PER SOSTITUZIONE CON RUOTE : ! ;
j iDA VO] FORNITE. o , P *
2 'MANODOPERA PER LO SMONTAGGIO DI I H [ 1,0000 400,00 1 400,00 |A1 22
{RUOTE POSTERIORI PER SCOMPOSIZIONE DEI i ' ‘
!FRENI E STACCC DI DISCHI E PATTINI USURATI ; ;! .
i PER REVISIONE, RIMONTAGGIO E PROVE SU !
_}BANCO FRENI, N° 2 ADDETTI. ‘
' iRlMBORSO SPESE PER LA RIPRESENTAZIONE ; PZ 1,0000 I 120,00 120,00 iA17T22
! DEL 17/10/2019 ALLA VERIFICA PERIODICA I ! :
{PRESSO LA MCTC DI TARANTO E CONSEGNA ' . !
; |G/O VS DEPOSITO . | ; i
| 5 | o
! t , i 1
[ | i i !
s | i
' i
j 1 | l :
| ! !
. | ‘
T T T T T T weonene INFOBTA T mseuanie T SreseTAARRORTD
P A1TT22 va22% su oparazieni in split payment - Art.17-ter i 720,00 158,40 4 !
: : SCONTO% | AGGONTI
! !
IToTAE - T T TOTALEMPOSTA TroTME” ’ .
: IMPONIBILET 20,00 158.40 DOCUMENTO 878.40 € t
| i3
!
NETTO A PAGARE
720 co€ i




0016654/2019 del 11/10/2019 09:12:47

Amat S.p.A. Protocollo In entrata n.

OFFICINA CASCARANO SRL
CONTRADA ACUTI Z L.
l: 74024 Manduria - TA
: ARAN G.F-P.IVA 02528390731
ASE U= Tel: 0999711208 Cel: 3314403450
E-mail: officinacascaranosri@virgilio.it PEC;

| INTESTAZIONE

AMAT SPA

' ViA CESARE BATTISTI 657
74121 Taranto - TA
C.F-P.IVA 00148330733

Miuthite Cortmmpramers officinacascaranosri@arubapec.it .
Sito web: www.officinacascarano.it  oLEnTE B
REA 152415 Uff. prov. TARANTO ! AMAT SPA
Cap. 55.000,00 iv | VIA GESARE BATTISTI 657
sociale 74121 Faranto - TA
Tl?a EHO‘C_U;E’ITO T i DATA DGEIJIE;&O—. B -NUP;ERD DDGUMé;TOu “;’ I;AGE\?R o } GRUSALEDEL TRASPORTO - T
Preventivo _1 0910/2019 | 36/A 111 ! Vendita ) ] i

MODALITA' DI PAGAMENTC
Bonifico 60 gq fine mese

N<ooxa]

A
A17T22
22

DECRIZIORE L=,
INOTA DEL 09/10/2019 BU SIGLA
IAUTOR]ZZATO LAVORO 16364 DEL™10/10/2019

IRIMBORSO SPESE PER PRENOTAZIONE ALLA
|VERIFICA PERIODICA DEL 09/10/2019

iPROVA BANCO FRENI

{MANODOPERA SMONTAGGIO DELLE RUOTE H
'POSTERIORI PER VERIFICA INEFFICIENZA
FRENANTE PER VALORE INFERIORE AL !
MINIMO CAUSA L'ESITO NON REGOLARE i
DELLA REVISIONE. '

S1 COMINICA CHE IL BUS RISULTA,
NELLANAGRAFICA MENARINI, ANCORA IN
GARANZIA E CHE PERTANTO PER LACQUISTO
DEI RICAMBI BISGGNA RISALIRE Al CODICI
PER L'ORDINE, MA AL MOMENTO | VARI
IMAGAZZINI NON SONO STAT! IN GRADO DI
FORNIRCI IL PREVENTIVO E TEMPI DI
CONSEGNA DE| RICAMBI NECESSARL AL
RIPRISTINO D'USO. Ml AUGURO DOMANI DI
POTER COMUNICARVI NOTIZIE PIU' PRECISE O
S1 RICHIEDE LA FORNITURA DI COPPIA DISCHI
E SERIE PATTINI PER L'ASSE POSTERIORE.

‘MANODOPERA PER LO SMONTAGGIO D) H!
'RUOTE POSTERIORI PER SCOMPOSIZIONE DE]; |
‘FRENI E STACCO Df DISCHI E PATTINI USURAT], |
iPER REVISIONE, RIMONTAGGIO E PROVE SU :
{BANCO FRENI, N° 2 ADDETTI,

CweonmllE
Iva 22% su operazloni In spil paymant - Art. f7-ter | 200,00

Iva 22% 400,00

i BANCA DI ABPOGGIO -18AN

! {T1480306978021100000001057
[olianTva) [rre o JfsconTo) [irecato)

1,0000 185,00 165,00 {A17T22

1,0000 |
1,0000

35,00
0,00

35.00
0,00

A17T22
22

400,00 400,00 22

N
| sPESE vaRiE

44,00 |

868,00 | sconrow

I

SPESE TRAEPORTO

=)
| IMPONIBILE

00,00

TOTALE (MPOSTA

GTALE
DOCUMNENTO

732,00 €

132,00 ,

i
NETTO A PAGARE
688,00 €




OFFICINA CASCARANC SRL
CONTRADA ACUTI Z.1.
74024 Manduria - TA
C.F-P.IVA 02528300731
N i%%%%ﬁﬁ%@m Tel: 0999711208 Cel: 3314403450
T oe f emtssese bt Eomagil: officinacascaranosri@uirgilio it PEC:
Betits Lrimzsbresam officinacascaranosri@arubagec.it ;
Sito web: www.officinacascarano.it
REA 152415 Uff. prov. TARANTO

i

=
LUOGO DI DESTINAZIONE

INTESTAZIONE

AMAT SPA

VIA CESARE BATTIST! 657
74121 Taranto - TA
C.F-P.IVA 00146330733

[ | AMAT SPA
Cap. 55.000,00 tv ' VIA CESARE BATTISTI 657
sociale 74121 Taranto - TA
I
TPODOCUMENTO  DATADOCUMENTO ' NUMERODOCUMENTO é}i‘c;'[ﬁé(““""“;l CAUSALE DELTRASFORTO
 DDT Vendita 17/10;2019 123/A R DDT Vendlta

!é\;orl descnttl neI'prev 36 del409/10r’20‘|9 BUS 657 ordme Iavoro 16364 del

10/10/2019, cig Z872A22E10

1 consegna BUS 657 RIPRISTINATO e libretto con verifica in corso di validita - PZ : 1,0000.

. CONIRIBUTO CONAIASSOLTO ...

“RASPORTO A SURA DEL ~ PORTO NUMEROCOLL!  PESOKS

Destinatario

YETTORE - CONDUCENTE . DATAE ORA IKIZIO TRASPORTO

l/" @vr"

" FiRkS

VETTORE G CONDUCENTE

. FIRMOA DEL DESTINATARIO

24{10/2019 12.00



08/10/2019

L
e

;  Data
i Numero problema

H
gt

08/10/2019
71.235

- Numero commessa A6 %Zg
Data registrazione:

08/10/2019 09:36:45

Localita avaria:

inserita da:

AVARIA

Data - Orario - Operatori - Intervento eseguit

| .L

Autobus 0657

L Aulista  LUCCARELLI CIRo

UCCARELLICIRG

— e L T

'REVISIONE DITTA CAS_CARANO

0:

—

[nvio ditta esterna:

Collaudo ditta
esterna:

Data e ora
restituzione esercizio:

AMAT S.p.A. - Via Cesare
P ———— .

Fir erator

Battisti, 657 - (Taranto) i



0017122/2019 del 17/10/2019 14:10:42

Amat S.p.A. Protocollo In uscita n.

M&,.,.

Azmnda pet fo Maktililg nell Arcs di larcals

Lavoro n. 41572019

Spettle

OFFICINE CASCARANO SRL
Contrada Acuti 2.,

70024 -Manduria (TA)

Email officincccsccronosrl@virgilio.if

LA PRESENTE ANNULLA E SOSTITUISCE PRECEDENTE ORD, LAVORO N. 403/2019
OGGETTO: BUS N. 657 - Ordine di esecuzione del lavori per REVISIONE MTCT

CIG 7872A22E10

Visto che;
a} con nota prot. n. 14552/2019 del 09/10/2019 & stato richiesto preventivo di spesa in merita
dila laverazione e bus in oggetto, inviato con D.D.T. n. 843 del 08/10/2019:

b) i preventivo, pervenuto in data 09/10/2019. assuntoe al

prot. 16654 del 11/10/2019, indica i
costo dell'intervento in € 688,00 + VA,

C) Successive preventivo, pervenuto in data 0971072019, assunfo al prot.

17099419 dei
17/10/2019 in sostituzione del precedente,

indica il costo dell 'interventoin € 720,00 + VA,

Tanto premesso, con la presente si emette lordine di esecuzione del lavor alle seguenti

condizioni:
1. costo dell'intervento: € 720,00 + IVA;

2. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 5 giorni lavorativi dalla d

ata di ricevimento della
presente;

3. penale per ritardata Consegna: pari al 2% dell'importo dei lavari per ogni giorno solare, IVA

esclusa, fino alla concorenzg del 10% di tfale importo. Superato tale limite I'AMAT
provvederd al ritiro del veicolo, addebitand

o alla difta ogni onere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;

consegna auiobus: consegna ¢/o Amata Vs carico:

redazione da parte dj AMAT del "Verbale di collaudo" presso lg sede AMAT:

verbale sard redatto a curg di AMAT su apposito modelio predisposto e co

momento del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. i precisa che la §

il predetto
mpilato al

ezione n. 2
di tale verbale & riferita allg verifica della consegna del ricambi sostituiti di import

a € 100.00. L'eventudle esito negativodel predefto verbale non consentira Ia i
delia fattura relativa ai Javor eseguitl, Sard Vs. facoltdy
verbale,

7. Condizioni di Pagamento: 0 gg DFFM
Unlta tecnlee: Ing. Pelilenro Dog,egag
Sl richiede conferma:

PER ACCETTAZIONE

© SUperiore
quidazione
fichiedere copia del suddetto

Il Direttordl Ganerale
Ing. Mass icecca

,_Mod. 3/2018 - AT l "Ordine di esecurione det lavori l Data: 09§02/18




0016687/2019 del 11/10/201% 11:50:51

Amat S.p.A. Protoccllo In uscita n.

= légm SpA.

AZwondo par to Motilta nolt Area o larcnio

Spettle
OFFICINE CASCARANO
Contrada Acuii Z.1.
70024 -Mc:ndunc (T

Lavoro n, 40372019

OGGETTO: BUS N. 657 - Ordine di esecuzione dei laveri per REVISIONE
CIG 7872A22E10

Visto che:
a) con nota prot. n. 14552/2019 del 09/10/2019 & stato 0
dlla lavorazione e bus in oggetto, inviato con D.D.T,

hiesto preventivo di spesa in merito
. 863 del 08/10/2019;
b) il preventivo, pervenuto in data 09/10/2019, as into al prot. 16654 del 11/10/2019. indica il
costo dell'intervento in € 688,00 + IVA. /
Tanto premesso, con la presente si emett fl-'brdlne dl esecuzione del laveri alle seguenti
condizioni:
1. coslo dell'intervento: € 688,00 + IVA:

2. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 5 giomi lavorativi dalla data di ricevimento dela
presente;

3. penale per ifardata consegngl: pari al 2% dell’importo dei lavori per ogni giorno solare, [VA
esclusa, fino dlla concongnza del 10% di tale importo. Superato tale limite I'AMAT
provvederd al ritiro del veitolo, addebitando alia ditta ogni onere relafivo, nessuno escluso;

4. garanzia sullintervento/1 anno:;
consegna autobus: gonsegna e/o Amata Vs carico:

redazione da parg di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto

verbale sard re aﬁo a cura di AMAT su apposito modello predisposto € compilato al

momento del entro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. Si precisa che la Sezione n. 2

ditdle verbgle & nfenfa alla verifica della consegna dei ricamii sostituiti di importo superiore

o € 100,00/ 1’ even’ruqle esito negativodel predetio verbale non consenhrc la liquidazione

della fgftura relchvc: ai lavori eseguitl, Sard Vs, facoltd richiedere copia del suddetto

/

Unitd te€nica: ln‘g'. Pellicare Donjen
S%ede conferma:
PER ACCE)'i‘AZIONE

/f Il Direttore Generale

Ing. Massi icecca

M

| Mod. 3/2018 - AT_| “Ordine di esecuzione del Tavorl - Data: 09f02/18 |

e R g S




5.0.A.
Azienda por fo Mabilita netf Area di laranio

Spett.le

OFFICINA CASCARANO
Contrada Acuti

74024 Manduria TA

OGGETTO: BUS AZ. 457 - Richiesta di preventivo lavori (auterlzzala con nota prot. 536” del o4 {HF%

Con la presente si chiede di produrre, entro 03 giomi decorrenti dalla data di consegna del bus, prevenfivo di spesa

inerente l'intervento per “ REVISIONE MCTC".

a.

o a0 D

o

Il preventivo da produrre dovrd contenere:
I'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con I'indicazione di:

n® di riferimento da catalogo;

denomingzione;

prezzo dilistino;

sconto commerciale da applicare;

prezzo netlo;

costo complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sosfituzione:
il n° delle ore occorrent] per manodopera;
il costo orario della manodopera;
il costo totale per manodopera;
1l costo totale dell'intervento (manodopeta + ricambi] + VA,
Con l'accetftazione del bus sono formalmente accettate anche le seguenti condiziont:
in caso di riardata consegna del preventivo, rispetto un numero di giotni laverativi, successivi dlla data di consegna
del veicolo, indicati sulla richiesta di preventivo, senza che sia giunta comunicazione giustificativa del ritardo da
parte del fomitore, I'Azienda procederd all'assegnazione delle lavorazioni previste ad attra ditta esterna; il bus in
oggetto potra essere ritirato dal deposito del foritore gid interpellato senza alcun costo per I' AMAT.
garanzia sull'infervento: 1 anno.
penali per ritardata consegna del velcolo rispetto alla data indicata nell ordine del lavort: parl al 2% dell'importo dei
lavori per ogni giomo solare, IVA esclusa, fino alla concorienza del 10% di tale importo. Superato tale limile I'AMAT
provvederd dl ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relaiivo, nessuno escluso,
Lo societd aggivdicataria dovrd impiegare ricambi originali. Per I'ufilizzo di ricambi equivatenti di primo implanto
dovra essere riportata specifica indicazione nel preventivo di spesa: sard comungue facoltd dellAMAT accettare o
rifiutare la proposta di impiego di ricambi equivalenti.
| lubrificanti e T refrigeranti occonrenti per le lavorazioni saranno fomiti dalla societd esecufice e dovranno essere
delia stessa marca e tipo prescritti dalle case costruttrici nei manuali di uso e manutenzione degli autobus ¢ degli
automezzi.
A richiesta degii incaricali dell' AMAT, Ia societd esecutrice & tenuta a fornire la prova documentale circa l'origine e
la provenienza dei ricambl.
| icambi usati oggetto di sostituzione, il cui costo unitario scontato rsulta superiore a 100 €, dovranno essere
obbligatoriamente restitulll ad AMAT Tn occasione della restituzione del veicolo, per permettere la compilozione del
verbale di collaudo.
1 ricambi usati “di rotazione” dovranno essere dalla ditta esecutice presentati all’ Area Tecnica dell' AMAT per preso
visione prima della restituzione al proprio fomitore.

Mod. 2/2018 - AT “Richiesta di prevenfivo” Data: 09/02/18 |




CEDENTE D:tla. Dipendenza. Domiclio 0 Residenza, Partita VA

Anenda per la Mobilt nell’Area e TaFails Sa
74121 TARANTO Via Cagaro Baklishi 657

Tol.099.73561 Fax 030,7764247 .
" Parkia (VA 00146380733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.1.) Dpr 472001 14.08.19% DR 696 dcl 21.12 1996

chgg de;IO&/ ZO’(%

a mezo: .
[ vettore [ cedente

[ cessionario

CESSIBNARIO: Ditta, Thperwenza, Drurécifio o Residensa, Partita VA

D

CASCH Fauo

LUDGO B DESTINAZIONE (= diversn daltindirizzo det cessionario) E VARIAZIONI

()

M A pu

i

CAUSALE DEL TRASPORTO

DESCRIZIONE DE! BENI (natura e qialltd)

V5. ORD. M.

[ in conto
[] asalido

Al auhis 5 G5} P j
J:‘}F Ve )1 Dl HC (C,
— /{’f/.ff?g P ,f-:'/- Go % ﬁ"/d::
//

ASFETTO ESTERIORE DEI BEN

e )0~

VETTORE: Ditta, Domicillo o Residenza

PORTQ

TOTALE €

1 CARAP“‘O?U

Consegna o inizio trasporto a mezzo _Ccedente

cessiopario [

L t_RIPARAZIOM . b
DA 0 ] b P t"'NBUeTP?Au
70 (ﬁ’ 2 fj I? D J( bl-lé'k‘w by l,l O“Ekk}@striale)

ARNOTAZION] - VARIAZIGN?

NUAERQ PROGRESSHO

651203033(a)

(1) Solo in caso di ulllizze in sosuebnfme delta certificazione fiscale,
{24 Af sensi dell'art, 3, comma 2, dol D.PR. 441/97 e sticcessive modificaziont,



I uf .HD’I‘.‘EAQA! f“
[ fogli di questo bollettario sono in carta chimica autonigaice ;_@'”J\H%“ah‘.\ ROET
Per non produrie involontarie trascrizioni, si prega di co?nﬁ'ré Ye }&%Fﬁr‘eﬂbm

sottostanti «a foglio singolor € non a ricalco.

DICHIARAZIONI
al sensi dellart, 39 delia Legge 298/1974, dellart. 1 de! D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPQRTO DI COSE [N CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto ¢i cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sona (*):

Q di sua proprietd; D da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotie 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;
O prese in locazione;

Firna leggibile del titolere
(0 del suo legale rappresentante}

B) TRASPORTO OCCASIGNALE DI COSE IN CONTG PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3.500

Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. .

)

dichiara che le seguenti cose sono (*):
0 di sua proprietd; 0 prese in comodato; O prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Fimma leggibile del titolare
, {o del suo legale rappresentante)
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m Dnchlamfe |IthOSil0 ‘e Iputw he ricorranc,
'N. B dlcmaraznona Bl va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
! nelia fiodnza et qumdl aggunta a quella di cui alia lettera A}
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Amat S.p.A. Protocollo In uscita n.
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Aronda por la Moebilita noll Ares dt lgranlo

Spett.le

OFFICINA CASCARANO
Contfrada Acuti

74024 Manduria TA

OGGETTO: BUS AZ. 457 - Richlesta di preventive lavorl {(avlorizata con nota protf. [636L‘ del D%‘D‘ ‘9 ).

Con la presente si chiede di produrre, entra 03 giomi decorendi datlo data di consegna del bus, preventivo di spesa

ingrente l'intervento per * REVISIONE MCTC".

a.

o a0 g

w

Il preventivo do produre dovrd contenere:
I'elencazlone dei ricambi del quall @ prevista la sostituzione, con l'indicazione di:

n® di iferimento da catgloge:

denomingziona;

prezzo di fistiho;

sconto cammerciale da applicare;

prezzo netto;

costo complessivo dei icambi del quali & prevista la sostituzione;
Nl n® delle ore cccerrenti per monodopera;
1l costo orario della manodopera;
i costo lofale per monodeopera:
li costo totale dell'intervento [manodopera + icambi) + VA,
Con l'accettazione del hus sono fermalmenle accetiate anche le seguenti condizioni:
in caso di ritardata consegna del preventivo, rispetto un numero di glomi lavorativi, successivi dila data di consegna
del veicolo, indlcall sulla richlesta di preventivo, senza che sia giunta comunicarone glustificativa def ritardo da
parte del fornitore, I'Azienda procederd al'assegnazione delle lavorazioni previste ad allra ditta eslema; il bus in
oggetio potr@ essere ritirato dal deposito del fornitore gia interpellato senza alcun costo per I'AMAT.
garanzia sull'intervento: 1 anno.
penali per ritardata consegna del veicolo rispetio alla data indicata nell'ordine del lavori: part ol 2% dell'importo del
lavori per ogni giomo solare, IVA esclusa, fino allo concomenza del 10% di tale imporio. Superato tale limite 'AMAT
provvederd al riliro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relafivo, nessuno escluso,
Lo socleta aggiudicalario dovra implegare ricambt ortginali. Per P'utiizzo di ricamii equivalent di prime Impianto
dowrd essere riportaia speclfica indicazione nel preventivo di spesa: sart comungque facoitd dellAMAT accatiare o
dfivtare la proposta di impiego di ficambi equivalenti.
| Whiiflcanti e | refrigeranti occomenti per le lavorazionl saranno fornitl dalla societd esecutrice e dovianno essere

della stessa marca e tipo prescritti dalle case costrutrici nel manuall di uso & manuienzione degli aulobus e degli
auvtomeezi.

A richiesta degli incaricati dell' AMAT, I socleld esecutrice & tenula a fornire ta prova documentale circa I'origine e
la provenienza del icambi.

| ricambi usati éggeﬂo di sostituzione, Il cui costo unitario scontato rsulfa superlore a 100 €, dovranno essete
obbligatoriamente restituili ad AMAT in occasione della resfituzione del veicaola, per pemetlere la compilazicne del
verbale di collaudo,

[ ficambi usatl “dl rotazione” dovranno essere dalla ditla eseculrice presentati ol Area Tecnica dell' AMAT per presa
visione prima della restituzione al proprio fomitore.

1l Capo Urita Tecnica

Mod. 2/2018 - AT J “Richieste di preventivo” l Data: 0%/02/18 I




