ESERCIZIO 20 {6

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

N. 42

Atrdne S FA

@AMCI‘{(G/A e SRy




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

. Sede Iega[eedammmlstratwﬂ 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657 )
Telefono 0997.)56[ (5 linee urbane) - Fax 0997794247

..., Codice fiscale,. Partnd IVA ¢ n®di isgrizioneal chlstro delle Imprese.di Taranto 00146330733

X Captta Somale shitogeritio: € 5.497 272 00 - Cap1talc Soctale versato: € 8.381.881; 75 . _“ "“, ; ‘
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EBANCQ MONTE . DkInPASCHI DI SIENA sPA

SFILIALE 9601 ‘. TARANTO

SIBAN BENEFICIARIO: 1T83803539016000105100045@5
+NR.SCT: 132630729 CRO: ALOOI218581°-
SDATA ORDINE: 15.01.2016

TRANSACTION ID: Al001218581010304815801158001T

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA DI TA
VIA CESARE BATTISTI 657
»  TARANTO
BANCA DEST:  ALLIANZ BANK FINANCIAL ADVISORS  S.P.A
MILANG g MI

FILIALE DI MILANO '
BENEFICIARIO: ALLIANZ SPA

DT REG : 19.01.2016

IMPORTQO: 6.578,00
NOTE: FRANCHIGIA 7 SINISTRI CIG 601570767
MANDATO NUM. 42

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPQ 1030



doiaart. b
Equitalia Servizi Spa N
& L
Equitalia =
Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

identificativo Univoco Richiesta: 201600000020907 Codice Fiscale: 05032630963
Identificativo Pagamento: DA 39 A 42 Data Inserimento: 12/01/2016 - 12:50
Importo: 10988,00 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0072

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

3¢
! \‘?;l‘ \C

Equitalla Servizl 5.p.A., gl CNC, costitulto con D.P.R. 2 agosto 1952, n. 1141 e successlvamente adeguato con D.P.R. 28 gennalo 1983, n. 44, b la socleta del Gruppoe Equitalla In
possessn - per quanto disposto dagll artt. 12 e 24 det decreto del D.P.R. 29 settembre 1973, n. 602, dall'art. 36 del D.Lgs. 13 aprile 1999, n. 112, dal D.M. 3 settembre 1999, n, 321, o dall'art.
2, comma 1, dal Decrete 22 ottobre 1999 del Direttore Generale del Dipartimento delle Entrate de! Minlstero della Finanze - dal dati ogcorrent! allo svelgimanto delle attivitd dl verlfica
previste dalla cltate circolarl,

™\
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L e AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A. - & .-

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

Telefono 09973561 (5 lince urbanc) Fax'0997794247 ) .
Codice fiscale, Pattita lVA en® di iscrizione al Registro delle Imprcse di Taratito (}0146330733 Lo,
Capita Socla[e sotloscntto €5.497. 272 00 - Capitale Sociale versato: € 8.331.881 'J'Sa B
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Taranto, li 24/12/2015

Prot.n.: UAG
Egr. Sig.
Angiulli Ettore
Coordinatore di Ufficio
UFFICIO RAGIONERIA
SEDE

OGGETTO/ RECUPERO FRANCHIGIE SINISTRI:
’PIU- Aol J},{J‘,{C 1) N.SIN. 923191684 DEL 06/o3/2013 (N5. RIF. 038/AR/13) importo€ 1.100,00 3;9)0 300 'il'?'
f M 1 ot z 2) N.SIN. 923356231 DEL 13/02/2014 (NS. RIF. 028/ARf14) Importoe 1.000,0046?‘3#4’04{ 5()

N. SIN. 523496544 DEL 26/11/2014 (NS. RIF. 238/AR/14) Importo€ a1.000,00
X N~ 102 # &) N.SIN. g23552100 DEL 03/03/2015 (NS. RIF. 046/ALf15)  Importo€ 1.000,00 Qi‘j f@n‘" ('D;..
b N. SIN. 923562346 DEL 28/o3/2015 (NS. RIF. 065/ALfa5)  Importo € 310,00

N. SIN. 923583578 DEL 14/04/2015 {NS. RIF. 074/AL[15) Importo€ 1.000,00

N. SIN. 923582783 DEL 20fo4/2015 (NS, RIF. 077/ALf15) Importo€ 2.000,00

N. S5IN. 923586036 DEL 22/o4/2015 (NS. RIF. 07g9/AL/25) Importo€ 1.000,00 e e

9) N.S5IN. 923585318 DEL 25f04/2015 (NS. RIF. 082/ALfa5) Importo€ 1.000,00 6\91; 3’%’0""‘: 12

M A O 3 Z N. SIN. 923628907 DEL 21/07/2035 (NS. RIF. 140/AL{15) Importo € 578,00
N. 5IN. 923628089 DEL 23/o7/2015 (NS. RIF.235/ALfa5) Importo€ 1.000,00

N. S5IN. 923628929 DEL o2fo8/2015 (NS. RIF. 142/AL/25) Importo€  1.000,00

Totale ¢ 10.988,00

S5i invita codesto Spett.le Ufficio a provvedere alla liquidazione delle franchigie di cui all'oggetto richieste
dalla Compagnia ALLIANZ Spa che gestisce |'attuale copertura assicurativa di Responsabilita Civile Veicoli
a motore.

La somma complessiva di € 10.988,00 (eurodlec1m11anovecentoottantottoloo) dovra essere versata a .

mezzo bonifico bancario.
Wenda per In mobilia noiPnses di Taranip

Di sequito vengono indicate le coordinate bancarie: Ton,

. ' R
Codice IBAN: IT 83 B 035 8901 6000 1057 0004 543 ﬂi;fd:geﬁﬁm{‘—-
Beneficiario: Allianz S.p.a. % Breton Bieran

W DebareAmeministrative
T8 Begeters Tesnico

D;i(\tmamuu

Siresta in attesa dell'avvenuta notizia e copia del mandato predisposto. BY Fapels § Conlreti
. IG5+ Qemvemigle) Markeling
e ey . R Comha®d Blancio
Distinti saluti. S Sawred Sask
Il Capo Unita B EbmawaiStistee o
. P . e s B Monckarenel ettt
-, ‘ AA.GG. - P.R. - Sinistri WRE Risose dmane
-~ D.ssa ggir\]a Tursi W5 h%rGos, PRRR. SJ'HISTPJg/

B85 Wiiel Rago
T8} Sl ng’:gpb 0
o]

* Allegati: n.8 note Allianz del 18f12/32015 prot. 23579, 23580, 23581, 23582, 23584, 23585,.23586 e 23587.

Socleld per Azz'oni’ coh Soclo unI:o :uggeﬁa o direzlone e coordinamente da parfe del Comune di Taranfo
via C. Baliist], 657 « 74121 Taranto »Tel. 0957 73551 e Fox 09% 7794247 eweb: www.omaot.iail »e-mail: amat®amalta.f! «legal-mall: omol@pec.omoatda.it
Codlce Fiscale, Parlifo va e N® {scrizione ol Reglsto delie imprese di Taranto: 00144330733 - Capitale soclale: € 2,340.483,00 Interamente versalo.



LETAMMIN - 706

, _ Allianz
Allianz S.p.A.

. Ufficio Legale
C.s0 ltalia 23 - 20122 Milano
Pronto Allianz Numero Verde 800.68.68.68

Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE Milano , 03 dicembre 2015
VIA LUCULLO 14 :

00187 ROMA
Tel. 06 6768.1
Fax 06 6768.2439

ey A S AT AL 0002
‘% .’% MSI501357030010001 01 GEO2
& E 12372646  MXA72199003083
C 140 3 DCOOS1352 A
Polizza n.;: 059497128 .
Spettabile
AMAT

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 TARANTO TA

Oggetto: Riepilogo periodico di recupero franchigie di euro 1.000,00
secondo sollecito bonario
L

Spettabile AMAT,

relativamente ai sinistri di cui all'allegato riepilogo periodico num. 010594971281509, i cui danni sono
stati da noi liguidati, non ci risulta ancora pervenuta la quota a vostro carico, a titolo di franchigia o
scoperto. Tale somma, come comunicato con avviso inviato il 01/10/2015 e come da soilecito del
02/11/2015 & da voi dovuta in base a quanto previsto daile condizioni generali di assicurazione.

Vi sollecitiamo pertanto al pagamento del relativo importo di

1.000,00 euro, per il quale potra
utilizzare il bollettino di conto correte postale allegato.

Qualora aveste nel frattempo gid provveduto, vi preghiamo di considerare nullo questo avviso e ci
scusiamo del disturbo arrecato.

Per ogni chiarimento potrete rivolgervi alla vostra agenzia.

Vi ringraziamo per |'attenzione e con I'occasione porgiamo cordiali saluti,

Allianz S.p.A.
Utficio Legale
4 m & Taronko Simone Chini Fabio Sgarlata
Scta parta it nalanes
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Allianz S.p.A. Uftici: Iscritta all' Albo imprese

Sede legale Mitang 20122 - Corso Italia, 23 di assicurazione n. 1,.00152

Largo Ugo brneri, 1 - 34123 Trieste  Torino 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22  Capogruppo del gruppo assicurativo
Teleforio +39 040 7781.111 Trieste 34123 - Largo Ugo Irneri, 1 Allianz, iscritto all'’Albo gruppi

Fax +39 040 7781.311 CF, P. IVA e Registro imprese assicurativin. 018
allianz.spa@®pec.alifanz.it di Trieste n. 05032630963 Sacietd controllata, tramite

www.allianz.it Cap. sociale euro 403.000.000 i.v. A.C.I.F. S.p.A., da Allianz SE - Monaco  Codice 01



Allianz ()
Riepilogo delle Franchigie da recuperare

R B e
G = Importo-
, » franchigia. "3
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¥ .7 Datas 4|
liquidazione:
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G4 AL E ¥ 1 000,00
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CLALAND - 007 pagina 2  stampata in data: 04/12/2015 ) //'



LETAMMIN - 706

-allianz.spa@poc.allianz.it

Allianz S.p.A.

Back Office - Recupero Franchigie
C.so Italia 23 - 20122 Milano
Pronto Allianz Numero Verde 800.68.68.68

Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE Milano , 01 dicembre 2015
VIA LUCULLO 14

00187 ROMA

Tel. 08 6768.1
Fax 06 6768.2439

DDE
HSI501357060010001 D1 GEO2
12372646 MXA72199001447

" 171 z DCOOS1352 A
Polizza n.: 059497128 .

Spettabile

AMAT

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 TARANTO TA

Oggetto: Riepilogo periodico di recupero franchigie

Spettabile o AMAT,

vi inviamo sul retro e nelle eventuali pagine successive il riepilogo periodico num. 010594971281511

degli importi di franchigia da rimborsare, in seguito alla liquidazione dei sinistri in elenco avvenuta in
base alle condizioni generali di agsicurazione,

L'importo totale da rimborsare & di 3.000,00 euro e corrisponde alla somma delle franchigie di ogni
singolo- sinistro.

»

Vi preghiamo di effettuare il pagamenta del relativo importo al pilt presto tramite la vostra agenzia

Qualora aveste nel frattempo gid provveduto, vi preghiamo di considerare nullo questo avviso e ci '
scusiamo de! disturbo arrecato. .

Per ogni chiarimento potrete rivolgervi alla vostra agenzia.

Vi ringraziamo per I'attenzione e con |'occasione porgiamo cordiali saluti.

Allianz S.p.A.
mﬁxrm i

s g Tarnto Jesus Marin - Giulia Gliubich
Sienta pos barkised "8
_&iﬁ:&_ @/ Chuolte

” Ammeﬁeieua.u ::|
’tl‘: Diretiore Generdle n
B DietreAmansisg m}
ar Dse:mTeu:gm g
Ll
{il’ga WW“’ wiale | Markelng O
Ue3 Contabiif Bianco a
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WAT Navwenziong/ Tectiea  £1
5015 Umane
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G Utbce Ragopend
10 Stait Quay

D 1
a

Allianz 5.p.A. Uffici:

Sede legale Mitano 201 22 - Corso ltalia, 23
Largo Uge Irneri, 1 - 34123 Trieste  Torino 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22
Telefono + 39 040 7781.111 Trieste 34123 - Largo Ugo Irneri, 1
Fax +39 040 7781.311 CF, P..IWA e Registro imprese

di Trieste n. 05032630963

Cap. sociale euro 403.000.000 i.v.

Iscritta all'Albo imprese
di assicurazione n. 1.00152
Capogruppo del gruppe assicurativo
Allianz, iscritto ali"Albo gruppi

' assicurativin. 018
Societd controllata, tramite
A.C.LLF, S.p.A., da Allianz SE - Monaco  Codice 01 '

www. allianz.it



Allianz @)

Riepilogo delle Franchigie da recuperare
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stampata in data: 01/12/2015 .

CLALAND - Q07 pagina 2



'. R . - % o =N
‘:. Allianz S.p.A. - A“Ianz

" Back Office - Recupero Franchigie
C.s0 ltalia 23 - 20122 Milano
Pronto Allfanz Numero Verde 800.68.68.68

Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE Milano , 03 dicembre 2015
VIA LUCULLO 14

00187 ROMA

Tel. 06 6768.1

Fax 06 6768.2439

F— 0003
PR N i HS1501357000010001 01 GEO2
i 12372646  HXA72199002648
. ; 174 4 BCC0S1352 A
Polizza n.: 059497128 .
Spettabile
AMAT

: VIA CESARE BATTISTI 657
74121 TARANTO TA

Oggetto: Riepilogo periodico di recupero franchigie di euro 2.000,00 - primo sollecito

Spettabile AMAT,

relativamente al riepilogo periodico num. 010594971281510 indicato sul retro, degli importi di
franchigia da rimborsare, inviato in data 02/11/2015 vi sollecitiamo al pagamento del relativo importo
pari a euro 2.000,00 che non ci risulta ancora versato. '

Vi preghiamo di effettuare il pagamento del relativo importo al pill presto tramite la vostra agenzia o
utilizzando il bollettito di conto corrente postale allegato.

Qualora aveste nel frattempo gid provveduto, vi preghiamo di considerare nullo questo avviso e ci
scusiamo del disturbo arrecato,

Per ogni chiarimento potrete rivolgervi alla vostra agenzia.

Vi ringraziamo per ['attenzione e con I'occasione porgiamo cordiali saluti.

Allitanz S.p.A.
Jesus Marin  Giulia Gliubich

W%'FI.J.M

i ABSRL ‘ R

2 e Delegalo a
¥ DietoeGeele O
M DimﬁnreAmmwm o
h1) mmTemmﬁ g
Appa 1ConkaR
%gl Cammensie) Maketny D
UCs  Contzbidth Blanco a
UES EverinoiSosts ]
WS maicaiSesica O
T thaauearione Tesuca O
Risoasd Umang
:ﬁ\é 2320 Gen. PSR, smtsmgk/
MG Ufigio Rageneid

30 Suld Quits |
s 3

~

Allianz S.p.A.

Sede legale

Largo Ugo Irneri, 1 - 34123 Trieste
Telefono +39 040 7781.111

Fax +39 040 7781.311
allianz.spa@pec.allianz.it
www.allianz.it

Uffici:

Mitano 20122 - Corso ltalia, 23
Toring 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22
Trieste 34123 - Largo Ugo Imeri, 1
CF, P. IVA a Registro imprese

di Trieste n. 05032630963

Cap. sociale suro 403,000,000 i.v.

L}
Iseritta all' Albo imprese |
di assicurazicne n. 1.00152
Capogruppo del gruppo assicurativo
Allfanz, iscritto all'Albo gruppi
assicurativin, 018
Societd controllata, tramite
A.C.LLF. S.p.A., da Allianz SE - Monaco  Cedice Q1



Allianz @

Riepilpgo delle Franchigie da reduperare
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Prot. n.: UAG

Azlenda per ta Mabilia nell'Area di Tarants

Egr. Sig.
Angiulli Ettore

Taranto, li 24/12/2015

Coordinatore di Ufficio
UFFICIO RAGIONERIA

SEDE

OGGETTO/ RECUPERO FRANCHIGIE SINISTRI:

) N

. SIN.

. SIN.

- SIN.
. SIN.
. SIN.

. SIN.
. SIN.
. SIN.
. SIN.
. 5IN.
. SIN.
- SIN.

923191684 DEL 06/03/2013 (NS. RIF. 038/AR/13)
923356231 DEL 13/02{2014 (NS. RIF. 028/AR[14)

923496544 DEL 26/2.1/2014 (NS. RIF. 238/AR/14)
923552100 DEL o03f03/2015 (NS. RIF. 046/Al./15)
923562346 DEL 28fo3/2015 (NS. RIF. 065/AL/15)

923583578 DEL 14f04/2015 (NS. RIF. 074/AL/15)
923582783 DEL 20f04/2015 (NS. RIF. 077/AL[a5)
523586036 DEL 22/04/2015 (NS. RIF. 079/AL[15)
923585318 DEL 25f04f2015 (NS. RIF. 081/ALf15)
923628907 DEL 21fo7/2015 (NS. RIF. 140/ALf15)
923628089 DEL 23fo7/2015 (NS. RIF. 135/AL/15)
923628929 DEL oz2fo8f2015 (NS. RIF. 242/ALf15)

Importo €
Importo €

Importo €
Importo €
Importo €

Importo €
Importo €
Importo €
Importo €
Importo €
Importo €

1.100,00

1.000,0044F2 4‘4[0? Bo

1.000,00

1.000,00 S'l{} 4/0 5]95 9] D

310,00

1.000,00

1.000,00

1.000,00 —

1.000,00 bol570 €12
578,00

1.000,00

Importo €__1.000,00

Totale € 10.988,00

Si invita codesto Spett.le Ufficio a provvedere alla liquidazione delle franchigie di cui alloggetto richieste
dalla Compagnia ALLIANZ Spa che gestisce 'attuale copertura assicurativa di Responsabilita Civile Veicoli

a motore,

La somma complessiva di € 10.988,00 (eurodiecimilanovecentoottantottofoo) dovra essere versata a
mezzo bonifico bancario.

Di seguito vengono indicate le coordinate bancarie:

Codice IBAN: IT 83 B 035 8901 6000 1057 0004 543
Beneficiario: Allianz S.p.a.

Siresta in attesa dell'avvenuta notizia e copia del mandato predisposto.

Distinti saluti.

Il Capo Unita
AA.GG. - P.R. - Sinistri

D.ssa E@a Tursi

Allegati: n.8 note Allianz del 18{12f2015 prot. 23579, 23580, 23581, 23582, 23584, 23585, 23586 e 23587.
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