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N =
SOMMARIO PROCESSO VEHBALEq € ENTO PER VIOLAZIONE AL D.P.R. N, 753/80
E DELL'ART. 32 DELLA LEGGE DEL PUGLIA 31 OTTOBRE 2002, N. 18

reinc 0035071 4R J000337

II sottoscritto Agente del’AMAT S.p.A., addetto alle verifiche dei fitoli di viaggio identificato

e
con codicq?.lei, nella sua qudlith di incaricato di pubblico servizio, ai sensi dell‘art.

358 del codice penale, in virth dei poteri conferitegli dall’art. 71 del D.P.R. 11 luglic 1980,

n. 753 e deJl'art. 32, 1° comma, della le lla Regione Puglia 31 bre 2002, n. 18, in

data 5-'2 "Zai ’ ,alle oreic % ; 7, sull'autobus n. So 7 _. vlifizzato sulla

linea. s ,in localitd N (fa .
7 HA CONTEsiATO

Al Sig. ﬁ RIAM [~ ¢ (U5 fhatoa , prov.

11 2 113 residente in {)CAW , prov. ,alla
Via J AR s / L , identificato con docymento 5 . "r' p
nES G0 , filasciato da €97, : in dota FM_ :

Se minore di eta

Il presen bwi ccerjgmento,énofificate all’esercente lo potesta genitoriale Sig.
BADRT B P57 11 i

residente in prov. [}, alla Via ,
la seguente infrazione:
& Titelo di viaggio mancante O Biglietto non obliterato O Abbonamento scaduto
O altro

Invitato alla conciliozione, il rasgressore:
O ADERIVA, versando subito la sanzione in misura ridotia, pari a € 50,00 (con ricevuta n.l:,)
g/_NON ADERIVA

Eventuale dichiarazione del trasgressore

Copia del presente verbale (3 E’ STATA NOTIFICATA alla parte
€# 'NON E’ STATA NOTIFICATA alla parte perché MINORE D'ETA’
U NON E' STATA NOTIFICATA alla parte per rifiuto della consegna

Taranto, fi Q'{ '/" { 2
4 VERIFICATORE LA PARTE
F /4

| v N.B. CONSULTARE ISTRUZIONI A TERGO |




AVVERTENZE.

Al sensi dell’art. 32 della legge della Regione'Puglia 31 ottobre 2002, n. 18 {"Testo unico
sulla disciplina del trasporto pubblico di linea") %..Gli utent! dei servizi di traspoarto pubblico
che alFatto dei controlii risultino sprowvisti di valido titolo di viaggio sono tenuti al pagamento,
oltre che del biglictto di corsa semplice, anche di una sanzione amministrativa pecuniaria di
Euro 100,00, ridotta a Euro 50,00 se 'Utente estingue lillecito entro | trenta glorni successivi

a quelio della contestazione e della sua notifica”.
Nel caso di notificazione a mezzo posta del presente sommario processo verbale di accertamento, agli importi

di cui sopra dovrannc essere aggiunte le spese sostenute per l'invio della raccomandata A.R.

[l versamento della sanzione potra essere eseguito con le seguenti modalita:

1) Presso gli uffici dell’AMAT ubicati alla Via D'Aquino n. 21 dalle ore 7,20 alle are 12,30 di tum i giorni
feriali (escluso i! sabato):

2) presso il Servizio di Tesereria AMAT S.p.A. del MONTE DEI PASCHI DI SIENA, Viale Magna Grecia n.
76/78 - 74100 TARANTO; .

3) con bollettine di efc sul conto n. 10485746, Intestato a "AMAT S.p.A. - Servizio di Tesoreria - Viale
Magna Grecia n. 76/78 - 74100 TARANTQ". In tal caso dovranno essere indicati, nella causale del bollettino,
posta a tergo dello stesso, il numero di protocollo e il numero e la data del verbale.

Ai sensi dell'art. 18 della legge 24 novemnbre 1981, n. 689, entro il termine di trenta giorni data della
contestazione o notificazione della violazione, gli interessati potranno far pervenire alla Direzione generale
del'AMAT S.p.A. scritli difensivi e documenti e potranno, incltre, chiedere di essere sentili dalla stessa Direzione.

LA DIREZIONE

STAMPASUD S.p.A - Mottola (TA) - S.2217.4532



N. p— Avviso di ricevimento
cronologico dell’atto Giudiziario/Amministrativo
spedito con raccomandata AR,

®o 778970975374

dall U.P.di CMP Fiumicino ¥ 22/02/2012 Bollo dell'ufficio
2 . NO = i partenza
dretoa NDRIANIEGIDIO T N r‘; : R
"1"
VIALE TRENTINO 26 74121 TARANTO TA EN ” Q 10 & ‘*‘.’i\”

AWEHTENZE.LWHVdsdnstnbuaonen i desﬂnazsone deve rastituire in racmmandaﬂone il presant- avviso.

Pupzoosqusdmoom ’g T

77902097537-0

\-‘—‘" . . . -
Vi i riceviment tituir
DCOFPo048

Bollo delluficio AMAT SPA TARANTO

di distribuzione C/O CENTRO SERVIZI S.1.N.
CPO - REGGIO CALABRIA
89121 REGGIO CALABRIA RC

Tariffa Pagata



M CONSEGNA DEL PLICO A DOMICILIO

MANCATA CONSEGNA DEL PLICO A DOMIGILID

RITIRD IN UFFIGIO DEL PLICO NON REGAPITAT

I | I 2 0

[} Destinatario persona fisica {anche se dichiarata fallita)
[ Destinatario persona guridica (1)
‘0 curatore falimentare (2)
] Domiciiatario (3).
1 Familiere e (4).
{0 Adtetto alla casa (5).
1 Al servizio del destinatario addetta alla ricezione delie notificazioni (6)

{1 Portiere delko stabile in assenza del destinatario e delle persone abili-
fate (7).
] Delegato dal direttore del (8).

di
I Delegato dal comandante del {cospo e reparto)

Firma del destinatario o della persona abilitata
1 Anatfabeta 1 Impossibiitato a firmare
07 witirato Il giego firmando it solo registro di consegna
Spedita comunicazions G avwenuta notiica (12) con raccomandata

n. dal

Data g fima del'addetin ai recapitn

foly o ol

PER RIFIUTO DEL DESTINATARIO
1 delplico T di firmare Il registra di consegna {8)
PER RIFIUTO DELLA PERSONA ABILITATA
Sig.
In qualitd di (§6}

R I O I p A [ 1 T

Fimma del d io ¢ dli un sue

Firma dellimpiegato postala

[ del plico [ i firmare il registra di cansegna
[ affisso awviso porta ingresso deilo stabila in indifizo (1#)

[ immesso avviso cassetta comisp. dello stzbile in indirizzo {11)
PER TEMPORANEA ASSENZA DEL DESTINATARIO

[ mancanza [ inigoneita
[0 atfisso avviso parta ingresso dello stabia in Indirizzo (11)

delle persone ahilitate

Bolle da apporre
all'atto della consegna

Q/immesso awise cassetta corrisp. dello stabile in indirizze {11)
{0 per ireperibilita de! destinatario

'PLICO DEPOSITATD PRESSO L'UFFICIO

0 %T@

sattoscrizione - -1 OO 3 A )L
delFatdztaal A
recapie {1111 - S e | (DA

(1) Qualith rivestita dal rappresentante legale.

(2) DI Socleti per Azign, In, dita per Azion, &

{3 Avvocato, legale, persona,

{4) Padre, mogtie, nipote, ecc.

5] Damestico, collabaratore tamiliarg, cameriere, cuoco, o persona che conviva
col destinatarly «mode uxario=, convivante, addetto ala casa.

{6) Segretaric, dipendente, 6cc.

T Via, plazza, corso, largo, n®.

{8) Carcere, Istituto, spedate, casa di riposo, stabillmenta, ece.

{9) Equivale at rifiuto del plico, chg quindi nan viens consegnato.

{10) Vedi precedenti nota (4) {5) (5} (7 {8).
i & a prima indirizzo.

ponszhilita mita

AT
ufficia.

(12)A sens! del’ert. 7 legge n. 89092 & suctessiva modifiche.
# defi'art. B tegge n, 890/82 e sutcessive madfiche.




. AVWED D] RICEVIMENTD
¥

+ _dzila comunicaziona di avvenuto daposito spediia con reccomandata

o 99Oy b

&D [@D

Posteitaliane

Senvizio Nolificazion Atli GiudizianfAmminitrativi

AVVERTERZE

L'ufficla di 2ccettazione deve apporrs Il numero
della rrecomandata C.A.D. nelio spazio In sito

a shnistra,

Bollo dell'ufiicio
distributara

Med. 23 1 CAD - Mod, 04101 (Ex WAS03IE) - EP13Z2/EPG508 » St {4) « Ed. 12T5

APPLICARE SULLA A.R. CAD

AMAT SPA. TARANTO

G/O CENTRO SERVIZI S.I.N.
CPO - REGGIO CALABRIA
89121 REGGIO CALABRIA RC

CADM

cAN [

oy

[T —

Y




AVHVISO DI RICEYIMENTD dal crond!ogico

defla comunicazione di avvenuic deposito

o/ 00 73
PRI

-dall %t@ glwdiziario spedito con raccomandataN® _ "~ 7 7

i d;cl .ufficio postajg di .. N.{ val rL A y

diretio 5 P ANV Madi TLIAO ~ S W%NW@ W~ F TRy
/ 45

Dichiaro di aver ricevuto la raccomandsata retro indicata il %’Vﬁl 2

AVVERTEMZE: Se I'ztio visne consagralo a psrsona diversa dal .'Z' QC, "'\\-’ : ’:; Firma del destinatario

destinatario, lz firma dsl conssgnziario deva essers seguita dalia

soecificazions dellz qualkia rivesiita (izgame di pareniela, persona .
L qualki itz {iag par P [ \A . \?. /
'

di servizio, portiere, ecc.) can 1'aggiunta, se si trafia di familiare, del- 4 o N
lindicazicne “convivente™ ancha s= temporan=so. Quzalara it conse- e 9.!.’_(:;-‘ . .
cnaiesio non szppia o non passa firmare, 'agenie postsle dave Firma & q‘l.Jallta della persona
fame menzione & apporse Ia date e la propiia firma. afla quate viene consegnato l'atto. :
[
Dichiarc di aver: @(\E{\/\E .
immesso in cassshia
a elpostale
D fiisso allz porta d'ingresso
4 N

i s2nsi dal'art. B, lagge 1. 890/82 e suzgessive modiiiche



CERTIFS,
qw‘"zvq,"o
Y

P I “POSTE ITALIANE: _‘?q
Moo Azienda per la Mobilité nell’Area di Toranto :":; ) ;5'1;
2 37 2 ".x«g.ggi‘.?fs;lf
Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 00146330733 it
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Awviso di ricevimento

EP OBBEP 0505 - Mod, 23 ¥P'- MOD. 01304 (EXweeazE) - S1, 4] £, D705

Posteitaliane | " " I 'A.|R.|

postaprioritaria

\ﬁ - & L] -E.. S.p.A. ."\?
1A MORBILTA 2

h TARANTO —é“%%’s

Da restituire a e s HiSYE 887 | ., _%—
T TARANTO "%} v

o . -
- (o




Awviso di ricevimento

D Raccomandata E! Pacco

I:l Assicurata Euro

Data di spedizione

Spett.

ANDRIAN! €GIDIO

VIALE TRENTINO,
' 74100 .

TARANTC

Numeto

Dall'ufficio postale di

01000337

TA

Firma per esteso del ricevente
(Mome e Cognome)

Consegna effettuata al sensl dell'art. 33 D.M. 09.04.01:
«1nvil mudtipli & un unico destinatario

= Sottosciizione riflutala

Data

Firma delPincaricato alla distribuzione

Bollo dell'ufficio
di distribuzione



