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Sono in fase di realizzazione gli  aggiornamenti di alcune  maschere utilizzate dagli studi di consulenza per le pratiche di immatricolazione e trasferimento di proprietà. In particolare sarà modificato il campo “INDIRIZZO” relativo alle informazioni anagrafiche, suddividendolo in tre sottocampi, “Toponimo”, di 5 caratteri, “Denominazione”, di 34 caratteri, “Numero civico”, di 6 caratteri. Però il totale dei caratteri digitati nei tre campi non deve superare 34 caratteri complessivi.
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AGTP – GESTIONE TARGHE PROVA
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^^^^                     --- Gestione targhe di prova ---

      ********************************************************************

      *                            Funzione ^^                           *

      * Codice Utenza   ^^^^^^^^         Codice fiscale  ^^^^^^^^^^^^^^^^*

      * Targa         ^/^^ ^^^^^         Data Stampa Tabulato  ^^/^^/^^^^*

      ********************************************************************

                               - DATI IMPRESA -

 Cognome/Denominazione

      ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 Nome ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^    Sesso ^               Rag ^^^

 Data e luogo di nascita ^^/^^/^^^^          ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^

 Sede primaria   ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^        
 Indirizzo       ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^
 Sede secondaria ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^        
 Indirizzo       ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^
 Tipo ente       ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  Forzatura  ^

                    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

                               - DATI DOMANDA -

    Righe    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ Data Rilascio ^^/^^/^^^^

descrittive ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

             ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 Data cessazione ^^/^^/^^^^                         Data Stampa ^^/^^/^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

PDCC – DUPLICATI CARTE DI CIRCOLAZIONE
[image: image1.png]xxx  SISTEMA INFORMATIVO D.T.T. xxx
DUPLICATO C.C. E TAGLIANDO DI ANNULLAMENTO MASSA RIMORCHIABILE

Codice Funzione __ Codice acquisizione __
Codice utente __. Pratica Codice prenotazione
Targa _/
Tipo domanda _ Causale __ Ufficio operativo __ Agenzia
Data inizio proprieta’ /7
Omologazione Telaio
Data annullamento massa rimorchiabile /7

(da inserire solo per precedente annullamento cartaceo

Categoria/Uso __

Trasporto Merci=Tipo-Conto _ Codice Licenza/Autorizz





PR16 – PRENOTAZIONE CARTE DI CIRCOLAZIONE
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^^^^        ** PRENOTAZIONE CARTE DI CIRCOLAZIONE - MODELLO 16  **

*******************************************************************************

*              Codice funzione  ^^            Codice acquisizione  ^^         *

*   Codice utente   ^^/^^^^^^   Pratica  ^^^^^^   Codice prenotazione ^^^^^^^ *

*******************************************************************************

                       Progressivo comproprietario  ^

Cognome   ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

Nome      ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ Sesso ^      Denominazione   ^^^

Data nas  ^^/^^/^^^^   Stato nas ^^^   Luogo nascita ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

Residenza ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^    
Indirizzo ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^
Codice Fiscale ^^^^^^^^^^^^^^^^        Data scadenza leasing  ^^/^^/^^^^

^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
PR67 – PRENOTAZIONE CARTE DI CIRCOLAZIONE MOD6/7
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^^^^       ** PRENOTAZIONE CARTE DI CIRCOLAZIONE  -  MODELLO 6/7 **

 *******************************************************************************

*            Codice funzione  ^^            Codice acquisizione ^^            *

 *  Codice utente  ^^/^^^^^^   Pratica  ^^^^^^   Codice prenotazione  ^^^^^^^  *

 *******************************************************************************

 Targa   ^/^^ ^^^^^^   Tipo Tg   ^   Tipo domanda        ^  Codice operazione ^

 Causale aggiornamento/rinnovo  ^^   Ufficio operativo  ^^  Agenzia        ^^^^

 Data inizio proprieta’ ^^/^^/^^^^
 Cognome   ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 Nome      ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  Denominazione  ^^^  Num compr ^

 Data nas  ^^/^^/^^^^ Stato nascita ^^^ Luogo nascita ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 Residenza ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^    
 Indirizzo ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^
 Sesso     ^  Codice Fiscale ^^^^^^^^^^^^^^^^

 Omologaz  ^^^^^^^^^^^^^^^^  Telaio ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  Cod veicolo ^^^^^^^^^

 Categoria/uso  ^^  Carrozzeria ^^   Integrazione fab/tipo ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 Targa prec   ^^/^^^^^^   Stato targa prec ^^^  Anno prima immatricolazione  ^^

 Numero bolla ^^^^^^^/^   Data bolla  ^^/^^/^^  Luogo sdoganamento ^^^^^^^^^^^^

 Import.privato (S/N) ^   Veicolo nuovo(S/N) ^  Cod.Fisc.Imp.  ^^^^^^^^^^^^^^^^
 Data acquisto ^^/^^/^^^^ Numero Fattura ^^^^^^^^^^    Natura giuridica (F/G) ^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
 PR89 –  PRENOTAZIONE CARTE DI CIRCOLAZIONE M.A
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^^^^                 ***  SISTEMA INFORMATIVO MCTC  ***

    PRENOTAZIONE CARTE DI CIRCOLAZIONE MACCHINE AGRICOLE - DATI BASE

 *****************************************************************************

 *  Codice Funzione  ^^                          Codice acquisizione ^^      *

 *  Codice utente ^^/^^^^^^ Pratica ^^^^^^       Codice prenotazione ^^^^^^^ *

 *****************************************************************************

 Targa ^/^^^^^^^^         Tipo domanda ^                Codice operazione ^

 Causale aggiorn./rinnovo ^^   Ufficio operativo ^^  Agenzia ^^^^

 Azienda    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 Tipo ^^                              Titolarieta' ^/^^^^^^^  Data Tit. ^^/^^/^^

 Sede ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^       
 Indirizzo ^^^^^  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^
 Cognome  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 Nome     ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^   Denominazione ^^^   Num.Compr. ^

 Data nasc. ^^/^^/^^^^  Stato nasc ^^^  Luogo nasc. ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 Residenza ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^    
 Indirizzo ^^^^^  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^
 Sesso ^   Codice Fiscale ^^^^^^^^^^^^^^^^

 Omologazione ^^^^^^^^^^^^^^^^       Telaio ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^    Categoria ^^

 Integrazione Fabbrica/Tipo ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ Anno prima immatricolazione  ^^

 Targa precedente ^^^^^^^^                            Stato targa precedente ^^^

 Num.bolla ^^^^^^^/^ Data bolla ^^/^^/^^  Localita' sdoganam. ^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
 ST10 – DATI PRINCIPALI CERTIFICATO DI CIRCOLAZIONE
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^^^^                 IMMATRICOLAZIONE CICLOMOTORI - AGENZIE

                 DATI PRINCIPALI CERTIFICATO DI CIRCOLAZIONE

********************************************************************************

*                             TARGA ^/^^^^^^                                   *

* CODICE UTENTE AG/^^^^^^      UFF.OPER. ^^     AGENZIA ^^^^                   *

* PRATICA ^^^^^^    DATA/ORA INIZIO PROPRIETA ^^/^^/^^^^ ^^:^^                 *

* TELAIO  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  OMOLOGAZIONE ^^^^^^^^^^^^^^^^  ANTIF. ^^^^^^^^^*

* CICLOM. CIRCOLANTE ^           DATA INIZIO CIRCOLAZ. ^^/^^/^^^^              *

* COGNOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                  *

* NOME    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^    DATA NASCITA ^^/^^/^^^^       *

* LUOGO NASCITA ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^        STATO NASCITA ^^^      SESSO ^*

* DEN.SOC.^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ *

* COD.FISC./PART.IVA ^^^^^^^^^^^^^^^^    RAG.SOC. ^^^   RAPP.GIUR. ^^^         *

* RESIDENZA     ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                      *

* INDIRIZZO     ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^ NUM. COMPR. ^  *

* CATEGORIA/USO ^/^  AUTORIZZ.  ^^^^^^^^^^^^^    DATA AUTORIZZ. ^^/^^/^^^^     *

* COMUNE CONCEDENTE ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                  *

********************************************************************************

*                    02-DATI COMPROPRIETARI      SR-SALVA RICHIESTA            *

*  CODICE            03-RIGHE DESCRITTIVE        ST-STAMPA C.C.                *

*  ACQUISIZIONE ^^   04-DATI TECNICI             AN-ANNULLA RICHIESTA          *
*                    00-RITORNO MENU'                                          *

********************************************************************************

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 ST11 – DATI COMPROPRIETARI - CERTIFICATO DI CIRC.                                         
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^^^^               IMMATRICOLAZIONE CICLOMOTORI - AGENZIE

             DATI COMPROPRIETARI - CERTIFICATO DI CIRCOLAZIONE

********************************************************************************

*TARGA ^/^^^^^^                                                                *

********************************************************************************

*                                                                              *

*PROGRESSIVO COMPROPRIETARIO ^                                                 *

*                                                                              *

*COGNOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                   *

*NOME    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  DATA NASCITA  ^^/^^/^^^^         *

*LUOGO NASCITA ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^      STATO NASCITA ^^^       SESSO ^  *

*DEN.SOC. ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ *

*COD.FISC./PART.IVA ^^^^^^^^^^^^^^^^          RAG.SOC. ^^^   RAPP.GIUR. ^^^    *

*RESIDENZA     ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                       *

*INDIRIZZO     ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^                 *

*DATA SCADENZA LEASING ^^/^^/^^^^                                              *

********************************************************************************

*CODICE             * 01-DATI PRINCIPALI      CC-CANCELLA COMPROPRIETARIO      *

*ACQUISIZIONE ^^    * 03-RIGHE DESCRITTIVE    SR-SALVA RICHIESTA               *

********************************************************************************

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
 ST50 – GESTIONE RICHIESTE PASSAGGIO DI PROPRIETA' E C. USO
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^^^^                 IMMATRICOLAZIONE CICLOMOTORI - AGENZIE

             GESTIONE RICHIESTE PASSAGGIO DI PROPRIETA' E CAMBIO USO

  ******************************************************************************

  *CIC ^^^^^^^^        MODELLO ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^      *

  *NUMERO C.C. ^^^^^^^^^^^     TARGA ^/^^^^^^                                  *

  *DATI NUOVA PROPRIETA'                                                       *

  *NUOVA TARGA ^/^^^^^^      DATA/ORA INIZIO PROPRIETA'  ^^/^^/^^^^ ^^:^^      *

  *CODICE UTENTE ^^/^^^^^^   UFFICIO OPERATIVO ^^ AGENZIA ^^^^ PRATICA ^^^^^^  *

  *COGNOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                 *

  *NOME    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^   DATA NASCITA  ^^/^^/^^^^      *

  *LUOGO NASCITA ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^       STATO NASCITA ^^^   SESSO ^   *

  *DEN.SOC. ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  *

  *COD.FISC./PART.IVA ^^^^^^^^^^^^^^^^      RAG.SOC. ^^^   RAPP.GIUR. ^^^      *

  *RESIDENZA     ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                     *

  *INDIRIZZO     ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^  NUM.COMPR. ^ *

  *CATEGORIA/USO  ^/^   AUTORIZZ. ^^^^^^^^^^^^^  DATA AUTORIZZ. ^^/^^/^^^^     *

  *COMUNE CONCENDENTE ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                *

  ******************************************************************************

  *CODICE          *  02-DATI COMPROPRIETARI      AA-ANNULLA P.P./CAMBIO USO   *

  *ACQUISIZIONE ^^ *  SR-SALVA RICHIESTA          00-RITORNO MENU'             *

  *                *  ST-STAMPA C.C.                                           *
  ******************************************************************************

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 ST51 –  DATI COMPROPRIETARI - PASSAGGIO DI PROPRIETA'
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^^^^               IMMATRICOLAZIONE CICLOMOTORI - AGENZIE

                DATI COMPROPRIETARI - PASSAGGIO DI PROPRIETA'

********************************************************************************

* TARGA ^/^^^^^^                                                               *

********************************************************************************

*                                                                              *

* PROGRESSIVO COMPROPRIETARIO  ^                                               *

*                                                                              *

* COGNOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                  *

* NOME    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  DATA NASCITA  ^^/^^/^^^^        *

* LUOGO NASCITA ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^      STATO NASCITA ^^^        SESSO ^*

* DEN.SOC. ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^*

* COD.FISC./PART.IVA ^^^^^^^^^^^^^^^^          RAG.SOC. ^^^   RAPP.GIUR. ^^^   *

* RESIDENZA     ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                      *

* INDIRIZZO     ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^                *

* DATA SCADENZA LEASING ^^/^^/^^^^                                             *

********************************************************************************

* CODICE             * 01-DATI PROPRIETARIO                                    *

* ACQUISIZIONE  ^^   * SR-SALVA RICHIESTA                                      *

*                    * CC-CANCELLA COMPROPRIETARIO                             *

********************************************************************************

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
Sono in fase di realizzazione gli  aggiornamenti di alcune  maschere utilizzate dalle autoscuole per la prenotazione del foglio rosa. In particolare sarà modificato il campo “INDIRIZZO” relativo alle informazioni anagrafiche, suddividendolo in tre sottocampi, “Toponimo”, di 5 caratteri, “Denominazione”, di 34 caratteri, “Numero civico”, di 6 caratteri. Però il totale dei caratteri digitati nei tre campi non deve superare 34 caratteri complessivi.

Si precisa, infine, che tali modifiche verranno messe a disposizione presumibilmente dall’11/02/08 . Sarà comunque cura di questo Ufficio dare conferma o comunicare la data effettiva di esercizio delle nuove mappe sul sito dell’Amministrazione.
Seguono le mappe modificate.
PRFR  - PRENOTAZIONE FOGLIO ROSA
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^^^^                  PRENOTAZIONE FOGLIO ROSA

     ************************************************************

     * FUNZIONE  ^^  (VV VR AA)    N PRENOTAZIONE  ^^/^^/^^^^^^ *

     ************************************************************

                         UFFICIO OPERATIVO  ^^

                  AUTOSC    DATA    M OPER PRECEDENTE

                   ^^^^   ^^/^^/^^    ^^/^^/^^^^^^

COGNOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^   NOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

DATA DI NASCITA   ^^/^^/^^^^     SESSO  ^  CODICE FISCALE ^^^^^^^^^^^^^^^^

                    STATO ESTERO   PROVINCIA        C O M U N E

LUOGO DI NASCITA        ^^^           ^^       ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

CAT PATENTE RICHIESTA ^^   PRESCRIZIONI ^^^^   MALATTIE ^^   CAMBIO AUTOM ^

ABILITAZIONE CATEGORIA A  ^          VALIDITA'(AA/MM) ^^/^^

CATEGORIA PATENTE POSSEDUTA ^^       PATENTE POSSEDUTA ^^/^^^^^^^^

           PROVINCIA      C O M U N E                                        
RESIDENZA     ^^     ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                   

INDIRIZZO     ^^^^^  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^ CAP ^^^^^
^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

INDIRIZZO DI RESIDENZA A 24 BYTE

PRRE – CERTIF. DI IDONEITA' ALLA GUIDA DEL CICL.    
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^^^^                 PRENOTAZIONE RICHIESTA EMISSIONE

            CERTIFICATO DI IDONEITA' ALLA GUIDA DEL CICLOMOTORE

UFFICIO OPERATIVO    PRENOTAZIONE   AUTOSCUOLA     DATA ATTESTATO CORSO

                                     ISTITUTO

      ^^             ^^^^^^^^^^^^      ^^^^             ^^/^^/^^^^

VALIDITA':^^/^^       PRESCR. TECNICHE ^^^^

********************************************************************************

*                                                                              *

* COGN:^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^NOME:^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^C.FIS:^^^^^^^^^^^^^^^^ *

*                                                                              *

* DATI DI NASCITA                                                              *

*      DATA:  ^^/^^/^^^^  SESSO: ^                                             *

*      STATO: ^^^ PROVINCIA: ^^ COMUNE: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                 *

* DATI DI RESIDENZA                                                            *

*      PROVINCIA: ^^ COMUNE: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                            *

*      INDIRIZZO: ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^ C.A.P.: ^^^^^*

*                                                                              *

* CONFERMA: ^                   FORZATURA: ^                                   *

********************************************************************************
                             ^ (Q PER USCIRE)

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
PRRP  - COMIUNICAZIONE RINNOVO VALIDITA’ PATENTE
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^^^^                    *** SISTEMA INFORMATIVO MCTC ***

         ****   COMUNICAZIONE RINNOVO DI VALIDITA' DELLA PATENTE   ****

         FUNZIONE ^^  ( II,VV,MM,CC )            PROTOCOLLO ^^^^^^^^^^^^^^/^^^^

 ******************************************************************************

 *                                                                            *

 *COGNOME:   ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                              *

 *NOME:      ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                              *

 *NATO A:    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ (^^)     IL:  ^^/^^/^^^^  NAZIONE:   ^^^  *

 *                                                                            *

 *RESIDENTE: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ (^^)                                      *

 *INDIRIZZO: ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^ CAP: ^^^^^       *

 ******************************************************************************

 *                                                                            *

 *DATA VISITA  : ^^/^^/^^^^    PRESCRIZIONI  (N,L,C,U,A,T,D,E) ^              *

 *DATA SCADENZA: ^^/^^/^^^^    CATEGORIA: ^^   PATENTE:        ^^/^^^^^^^/^   *

 ******************************************************************************

 ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
Sono in fase di realizzazione gli  aggiornamenti di alcune  maschere utilizzate dalle Amministrazioni Provinciali. In particolare sarà modificato il campo “INDIRIZZO” relativo alle informazioni anagrafiche, suddividendolo in tre sottocampi, “Toponimo”, di 5 caratteri, “Denominazione”, di 34 caratteri, “Numero civico”, di 6 caratteri. Però il totale dei caratteri digitati nei tre campi non deve superare 34 caratteri complessivi.

Occorre peraltro precisare che, poiché tutti gli indirizzi già registrati non sono inseriti in modo tale da poter dividere l’informazione in modo automatico in tre campi, alcuni indirizzi potrebbero essere visualizzati soltanto nel campo denominazione (per un massimo di 34 caratteri), però al momento della variazione l’indirizzo va ridigitato nei tre campi.

Si precisa, infine, che tali modifiche verranno messe a disposizione presumibilmente dall’11/02/08 . Sarà comunque cura di questo Ufficio dare conferma o comunicare la data effettiva di esercizio delle nuove mappe sul sito dell’Amministrazione.
Seguono le mappe modificate.
CPAL  - INFORMAZIONI ALBO NAZIONALE  TRASPORT. CONTO TERZI
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^^^^           MASCHERA PER IL COMPLETAMENTO DELLE INFORMAZIONI

             RELATIVE ALL'ALBO NAZIONALE TRASPORTATORI CONTO TERZI

 ********************  ST = Stampa Iscrizione

 *CODICE FUNZIONE ^^*  SE = Stampa Iscr. D.L. 84/98    CP = Completamento Dati

 ********************  VV = Visualizzazione            @@ = Maschera ISCR

                                               NUM ISCR ALBO ^^/^^^^^^^/^/^^

                         IMPRESA INDIVIDUALE

  NOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

  SEDE ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

  IND  ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^  CAP ^^^^^^

                         DATI RAPPRESENTANTE

  COGNOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

  NOME    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^        SINONIMO ^^^

  DATA NASCITA ^^/^^/^^^^ LUOGO NASCITA ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^  SESSO ^

  CODICE FISCALE  ^^^^^^^^^^^^^^^^

- DATI DA INSERIRE   -> OBBLIGATORI  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

                     -> FACOLTATIVI  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
- DATI GIA' PRESENTI -> OBBLIGATORI  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

                     -> FACOLTATIVI  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
LICE  - ISCRIZIONE ELENCO NAZ. TRASPORT. CONTO PROPRIO    
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^^^^        ISCRIZIONE ELENCO NAZIONALE TRASPORTATORI CONTO PROPRIO

   NUMERO ISCRIZIONE ^^/^^^^^^^/^/^^         POSIZIONE MECCANOGRAFICA ^^^^^^

                                BASE ANAGRAFICA

  COGNOME/RAGIONE SOCIALE :

   ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

  NOME : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ DENOMINAZIONE : ^^^ SINONIMO:  ^^^

  DATA E LUOGO DI NASCITA: ^^/^^/^^^^  ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^ NAZION:  ^

  RESIDENZA/SEDE SOCIALE: ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  SESSO ^

  IND:^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^ CAP:^^^^^  

  COD FISC: ^^^^^^^^^^^^^^^^ 
                      DATI RELATIVI ALL'ISCRIZIONE ALL'ELENCO

  DATA ISCRIZIONE: ^^/^^/^^       TIPO PROVVEDIMENTO: ^ DATA DELIBERA: ^^/^^/^^

  CODICE ATTIVITA' ECONOMICA ^^^^

                                  CODICI COSE/CLASSI ^^^/^^^/^^^/^^^/^^^/^^^/^^^

                                                     ^^^/^^^/^^^/^^^/^^^/^^^/^^^

                            DATI DEL VEICOLO

         TARGA: ^/^^ ^^^^^^       PORTATA: ^^^^^^       DISPONIBILITA': ^

                            CODICE FUNZIONE: ^^
MASCHERE=[@@-INTE] [VE-VEIC]                RILASCIO LICENZA SENZA STAMPA=[NS]

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

QUOT  - GESTIONE  QUOTE  ASSOCIATIVE
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^^^^    *********************************************************************

        * ALBO  NAZIONALE  AUTOTRASPORTATORI - GESTIONE  QUOTE  ASSOCIATIVE *

        *********************************************************************

         FUNZIONE   ^^    ANNO   ^^^^    ISCRIZIONE ALBO   ^^/^^^^^^^/^/^^

 ******************************************************************************

 *  QUOTA RICHIESTA   ^^^^^^^,^^                                              *

 *  QUOTA VERSATA     ^^^^^^^,^^          DATA ULTIMO VERSAMENTO   ^^/^^/^^^^ *

 ******************************************************************************

 ******************************************************************************

 *           DEDUZIONE           *   DIFFIDA    *         SOSPENSIONE         *

 ******************************************************************************

 *  Data acquisizione ^^/^^/^^^^ *     Data     *                             *

 *  Data delibera     ^^/^^/^^^^ *    stampa    *  Data delibera  ^^/^^/^^^^  *

 *  Quota accertata   ^^^^^^^,^^ *  ^^/^^/^^^^  *  Data stampa    ^^/^^/^^^^  *

 ******************************************************************************

     COGNOME/NOME  o  RAGIONE SOCIALE

     ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

     DEN   RESIDENZA                  PV

     ^^^   ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^     ^^

     INDIRIZZO                                       CAP

     ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^  ^^^^^
 ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

GCON  - GESTIONE  SOCI, AMMINISTR., SOCIETA'  TRASPORTO MERCI
12345678901234567890123456789012345678901234567890123456789012345678901234567890
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^^^^           MASCHERA GESTIONE SOCI , AMMINISTRATORI , ACCOMANDATARI

                DI IMPRESE (SOCIETA') CHE EFFETTUANO TRASPORTO MERCI

  RICHIESTA ^^  VV - VISUALIZZAZIONE               II - INSERIMENTO

                VR - VARIAZIONE DATI CARICA        VA - VARIAZIONE ANAGRAFICA

                AN - ANNULLAMENTO                  ST - STAMPA

                PL - ANNULLAMENTO DI TUTTI I CONTITOLARI DELL'IMPRESA

                   POSIZIONE MECCANOGRAFICA D' ARCHIVIO ^^^^^/^

  *****************************************************************************

  *                                                                           *

  * PROGRESSIVO ^^^   TIPO ^ (S=SOCIO , R=AMMINISTRATORE , C=ACCOMANDATARIO)  *

  *            DATA CARICA ^^/^^/^^       DURATA CARICA ^^  (MESI)            *

  * COGNOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                               *

  * NOME    ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^              SINONIMO ^^^     *

  * NASCITA : DATA ^^/^^/^^^^        LUOGO ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^      *

  * RESIDENZA:  ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^        CAP ^^^^^                    *

  * INDIRIZZO ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^ SESSO ^         *                      
  * COD.FISCALE ^^^^^^^^^^^^^^^^                                              *

  *****************************************************************************

                            CODICE FUNZIONE ^^
 ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

 ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

GPTM  - GESTIONE  PREPOSTI
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^^^^       *** ALBO NAZIONALE AUTOTRASPORTATORI - GESTIONE PREPOSTI ***

           FUNZIONE ^^    PROGRESSIVO ^^   ISCRIZIONE ALBO ^^/^^^^^^^/^

COG ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ NOM ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

NASCITA ^^/^^/^^^^  ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^ SESSO ^ C.F. ^^^^^^^^^^^^^^^^

RES ^^^/^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  
IND ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^  CAP ^^^^^  SIN ^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

ISCR  - GESTIONE  DELIBERE DEL COMITATO PROVINCIALE PER L'ALBO
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^^^^    MASCHERA ACQUISIZIONE DELIBERE - COMITATO PROVINCIALE PER L'ALBO -

 *************** A1= Iscrizione               VR= Aggiorna vecchie imprese

 *RICHIESTA ^^ * AE= Iscrizione D.L. 84/98    CP= Completamento dati

 *************** VV= Visualizzazione          TP= Esenzione obbligo del preposto

                 IP= Inserimento preposto     PV= Carica preposto vacante

DATA DELIBERA   ^^/^^/^^

NUM ISCRIZ ALBO ^^/^^^^^^^/^/^^       COD FISC/PARTITA IVA ^^^^^^^^^^^^^^^^

COGNOME/RAGIONE SOCIALE

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

NOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^    DENOMINAZIONE ^^^  SINONIMO ^^^

DATA E LUOGO DI NASCITA  ^^/^^/^^^^     ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^ SESSO ^

RESIDENZA  ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^    CAP ^^^^^    COP/CON (S/N) ^  ^^^^^/^

IND ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^ NAZIONE DELL'IMPRESA ^^^

ABILITAZIONE TRASPORTI SPECIALI ^^      CATEGORIA IMPRESA/SEZIONE ALBO   ^/^

DATA ISCR.CCIA  ^^/^^/^^ NUM.CCIA ^^^^^^^^^^^^^^^^  CAP.FINANZ. ^^^^^^^^^,^^

EXTRA ^  INIZIO PERMESSO ^^/^^/^^^^     FINE PERMESSO ^^/^^/^^^^

============  DATI RELATIVI AL PREPOSTO N. 1 (Totale preposti = ^^)  ===========

COG ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  NOM ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

DATA NASCITA ^^/^^/^^^^ LUOGO NAS ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^ SIN ^^^ SESSO ^

RES ^^^/^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
CAP ^^^^^ C.F. ^^^^^^^^^^^^^^^^ TIPO ESAME ^ INIZIO VACANZA ^^/^^/^^ COD FUNZ ^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^
VRBA  - VARIAZIONE BASE ANAGRAFICA
12345678901234567890123456789012345678901234567890123456789012345678901234567890
*RBA             - VARIAZIONE BASI ANAGRAFICHE TRASPORTO MERCI -

                                                     POS MECCANOGRAFICA _____/_

  ANAGRAFICA INTERESSATA : ____________________       ****************

*******************************************************  NUOVI DATI  ***********

* COGNOME/RAGIONE SOCIALE                             ****************         *

*  ______________________________________________________________________      *

* NOME ___________________________________   DENOMINAZIONE ___    SINONIMO ___ *

* DATA E LUOGO DI NASCITA  __/__/____   __/______________________/___  SESSO _ *

* FISC ________________        RES/SEDE __/______________________/___          *

* INDIRIZZO _____ __________________________________ ______  CAP  _____        *

********************************************************************************

                                                *******************************

*************************************************  DATI PRESENTI IN ARCHIVIO  **

* COGNOME/RAGIONE SOCIALE                       ********************************

*  ______________________________________________________________________      *

* NOME ___________________________________   DENOMINAZIONE ___    SINONIMO ___ *

* DATA E LUOGO DI NASCITA  __/__/____   __/______________________/___  SESSO _ *

* FISC ________________        RES/SEDE __/______________________/___          *

* INDIRIZZO _____ __________________________________ ______  CAP  _____        *

********************************************************************************

                                                CODICE FUNZIONE __

TCTM  - TRASFERIMENTO CARICHE TRASPORTO MERCI
12345678901234567890123456789012345678901234567890123456789012345678901234567890
*CTM                - TRASFERIMENTO CARICHE TRASPORTO MERCI -

    Funzione __  Anagrafica originale:  Codice Impresa ______  Carica _  Prog __

                              ANAGRAFICA ORIGINALE

Cog/R Soc ______________________________________________________________________

Nome ___________________________________     Den ___     Sinonimo ___    Sesso _

Data e luogo di nascita __/__/____      __/______________________/___

Fisc ________________          Res/Sede __/______________________/___

Indirizzo _____ __________________________________ ______     Cap ______

 CARICA   SEL ESITO  CARICA   SEL ESITO  CARICA   SEL ESITO  CARICA   SEL ESITO  

 _ ______  _   __    _ ______  _   __     _ ______  _  __    _ ______  _   __  

 _ ______  _   __    _ ______  _   __     _ ______  _  __    _ ______  _   __  

 _ ______  _   __    _ ______  _   __     _ ______  _  __    _ ______  _   __  

 _ ______  _   __    _ ______  _   __     _ ______  _  __    _ ______  _   __  

 _ ______  _   __    _ ______  _   __     _ ______  _  __    _ ______  _   __  

 _ ______  _   __    _ ______  _   __     _ ______  _  __    _ ______  _   __  

                              ANAGRAFICA RICEVENTE

Cog/R Soc ______________________________________________________________________

Nome ___________________________________     Den ___     Sinonimo ___    Sesso _

Data e luogo di nascita __/__/____      __/______________________/___

Fisc ________________          Res/Sede __/______________________/___

Indirizzo _____ __________________________________ ______     Cap ______

RVIM  - GESTIONE ALBO OFFICINE AUTORIZZATE ALLE REVISIONI

[image: image2.png][ LIs]a]lm]

Terminale: /dev/pts/1 Sistema: apptest Typeterm: vt220 Pid: 12960
xx GESTIONE ARCHIVIO OFFICINE AUTORIZZATE ALLE REVISIONI xx

Codice Funzione [l Ufficio operativo [l Codice impresa N
DATI DOMANDA - Data istanza _/_/__ Data sopralluogo _/_/__
Data rilascio _ /_ /__ Numero concessione
Veicoli autorizzati _ Stato Data provww __/_ /__
DATI SOCIETA - Denominazione sociale
Rag
Sede
Indirizzo Cap
Numero telefono __[I Numero iscrizione registro
Codice fiscale Partita IVA
TITOLARE - Cognome Dt nas _/_/_
Nome Luogo nas
Numero responsabili
RESPONSABILE - Cognome Dt nas _/_/_
Nome Luogo nas

Numero sedi

xxx M001 - SELEZIONARE UNA FUNZIONE xxx

1 VT102 ECHO 011 020




Sono in fase di realizzazione gli  aggiornamenti di alcune  maschere utilizzate dagli Enti accertatori per l’inserimento dei verbali. In particolare sarà modificato il campo “INDIRIZZO” relativo alle informazioni anagrafiche, suddividendolo in tre sottocampi, “Toponimo”, di 5 caratteri, “Denominazione”, di 34 caratteri, “Numero civico”, di 6 caratteri. Però il totale dei caratteri digitati nei tre campi non deve superare 34 caratteri complessivi.

Occorre peraltro precisare che, poiché tutti gli indirizzi già registrati non sono inseriti in modo tale da poter dividere l’informazione in modo automatico in tre campi, alcuni indirizzi potrebbero essere visualizzati soltanto nel campo denominazione (per un massimo di 34 caratteri), però al momento della variazione l’indirizzo va ridigitato nei tre campi.

Si precisa, infine, che tali modifiche verranno messe a disposizione presumibilmente dall’11/02/08 . Sarà comunque cura di questo Ufficio dare conferma o comunicare la data effettiva di esercizio delle nuove mappe sul sito dell’Amministrazione.
Seguono le mappe modificate.
AVEA – ACQUISIZIONE VERBALI DA ENTE ACCERTATORE

12345678901234567890123456789012345678901234567890123456789012345678901234567890
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^^^^       *** PATENTE A PUNTI - ACQUISIZIONE VERBALI DA ENTE ACCERTATORE ***

CODICE FUNZIONE: ^^ (II,VR,AA,VV,VL,VT,VI)

COD ENTE:^^^^^^  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

NUMERO PATENTE: ^^/^^^^^^^/^

COGNOME ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

NOME  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

DATA E LUOGO DI NASCITA: ^^/^^/^^^^  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^/^^^

LOCALITA' DI RESIDENZA: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^  CAP ^^^^^

INDIRIZZO: ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^

N. VERBALE: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^              PROTOCOLLO: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^

ENTE ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ LOC ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^

DESCRIZIONE EVENTO: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  STATO EVENTO: ^^^^^^^^

DT CONTESTAZ ^^/^^/^^^^   DT DEFINIZ ^^/^^/^^^^  DT ACQUISIZ ^^/^^/^^^^

STATO COMUNIC ^^^^^^^^^^^^^^^^^  DT COMUNIC ^^/^^/^^^^  N. STAMPE COMUNICAZ ^^

                       ACCERTAMENTI DI VIOLAZIONE

ART  CM IP PT * ART  CM IP PT * ART  CM IP PT * ART  CM IP PT * ART  CM IP PT

^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^

^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^

VARIAZIONE NOMINALE PUNTEGGIO: ^^^      VARIAZIONE EFFETTIVA PUNTEGGIO: ^^^
F1 = HELP IN LINEA

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

GAEA – GESTIONE ANAGRAFICA ENTI ACCERTATORI
12345678901234567890123456789012345678901234567890123456789012345678901234567890
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^^^^         *** PATENTE A PUNTI - GESTIONE ANAGRAFICA ENTI ACCERTATORI  ***

   CODICE FUNZIONE: ^^  (II,VV,VR,AA,ST,VL)

   CODICE ENTE: ^^^^^^

   TIPO ENTE  ^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

   DENOMINAZIONE ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

   INDIRIZZO     ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^

   COMUNE/PROV   ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^  CAP ^^^^^

   SOTTOGRUPPO   ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

   RECAPITO TELEFONICO: ^^^^^^^^^^^^^^^      NUMERO FAX: ^^^^^^^^^^^^^^^

  F1 = HELP IN LINEA

  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^

VEC1 – VISUALIZZAZIONE VERBALE / STORNO VERBALE
12345678901234567890123456789012345678901234567890123456789012345678901234567890
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********************************************************************************

*^^^^       *** PATENTE A PUNTI - VISUALIZZAZIONE VERBALE / STORNO VERBALE *** *

*COD ENTE: ^^^^^^ DENOMINAZIONE:  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^*

*                                                                              *

*NUMERO PATENTE: ^^/^^^^^^^/^                                                  *

*COGNOME: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                    *

*NOME : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                                    *

*DATA E LUOGO DI NASCITA: ^^/^^/^^^^    ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^          *

*LOCALITA' DI RESIDENZA : ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ CAP: ^^^^^                 *

*INDIRIZZO:  ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^                   *

*N.VERBALE: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^       PROTOCOLLO: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^          *

*ENTE ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ LOC ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^*

*DESCRIZIONE EVENTO: ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^   STATO EVENTO: ^^^^^^^^        *

*DT CONTESTAZ: ^^/^^/^^^^    DT DEFINIZ: ^^/^^/^^^^    DT ACQUISIZ: ^^/^^/^^^^ *

*STATO COMUNIC: ^^^^^^^^^^^^^^^^^ DT COMUNIC: ^^/^^/^^^^ N.STAMPE COMUNICAZ: ^^*

*                             ACCERTAMENTI DI VIOLAZIONE                       *

*ART  CM IP PT * ART  CM IP PT * ART  CM IP  PT* ART  CM IP  PT* ART  CM IP  PT*

*^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^  ^^  ^^^^/^^/^^  ^^  ^^^^/^^/^^  ^^*

*^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^ ^^   ^^^^/^^/^^  ^^  ^^^^/^^/^^  ^^  ^^^^/^^/^^  ^^*

*VARIAZIONE NOMINALE PUNTEGGIO: ^^^     VARIAZIONE EFFETTIVA PUNTEGGIO: ^^^    *
*                                                                              *

*ENTER = RITORNO A MAPPA VECA                                                  *

*^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^*

********************************************************************************
 VEC2 –  VISUAL. RIPRISTINO PER REVISIONE PATENTE                       

12345678901234567890123456789012345678901234567890123456789012345678901234567890
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*******************************************************************************

*^^^^  **PATENTE A PUNTI - VISUALIZZAZIONE RIPRISTINO PER REVISIONE PATENTE**  *

*                                                                              *

*                                                                              *

* NUMERO PATENTE : ^^/^^^^^^^/^                                                *

* COGNOME        : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                           *

* NOME           : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                         *

* DATA E LUOGO DI NASCITA : ^^/^^/^^^^   ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^         *

* LOCALITA' DI RESIDENZA  : ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  CAP : ^^^^^             *

* INDIRIZZO               : ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^    *

*                                                                              *

* PROTOCOLLO : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^   DATA ACQUISIZIONE : ^^/^^/^^^^             *

* DESCRIZIONE EVENTO : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  STATO EVENTO : ^^^^^^^^      *

* DATA INIZIO PROVVEDIMENTO REVISIONE : ^^/^^/^^^^                             *

*                                                                              *

* VARIAZIONE NOMINALE PUNTEGGIO : ^^^  VARIAZIONE EFFETTIVA PUNTEGGIO : ^^^    *

* STATO COMUNICAZIONE ^^^^^^^^^^^^^^^^^ DT COMUNIC ^^/^^/^^^^  N.STAMPE  ^^    *

*                                                                              *

*                                                                              *

*                                                                              *

*                                                                              *

* ENTER = RITORNO A MAPPA VECA                                                 *

* ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  *

 VEC3 – VISUALIZZAZIONE RIPRISTINI/INCREMENTI                       
12345678901234567890123456789012345678901234567890123456789012345678901234567890
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^^^^    *** PATENTE A PUNTI - VISUALIZZAZIONE RIPRISTINI/INCREMENTI ***        

  NUMERO PATENTE : ^^/^^^^^^^/^                                                

  COGNOME        : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                           

  NOME           : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^                         

  DATA E LUOGO DI NASCITA : ^^/^^/^^^^   ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^/^^^         

  LOCALITA' DI RESIDENZA  : ^^/^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  CAP : ^^^^^             

  INDIRIZZO               : ^^^^^ ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^ ^^^^^^                           

  PROTOCOLLO : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^   DATA ACQUISIZIONE : ^^/^^/^^^^             

  DESCRIZIONE EVENTO : ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  STATO EVENTO : ^^^^^^^^      

  DATA ACQUISIZIONE ULTIMO VERBALE DI VIOLAZIONE : ^^/^^/^^^^                  

  VARIAZIONE NOMINALE PUNTEGGIO : ^^   VARIAZIONE EFFETTIVA PUNTEGGIO : ^^     

  STATO COMUNICAZIONE ^^^^^^^^^^^^^^^^^ DT COMUNIC ^^/^^/^^^^  N.STAMPE  ^^    

  ENTER = RITORNO A MAPPA VECA                                                 

  ^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^^  [image: image3.png]
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