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Azienda per la Mobilita nell’Area di Tarante
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Le informazioni contenute in gquesto facsimile sono riservate e per uso
esclusivo del gestinatario. Persone diverse dailo stesso non possono
copiare o consegnare il facsimile a terzi. Chiunque riceva questo
facsimile per errore & pregato di informarci chiamando il seguente
numero: 099/7356261.

TRASMISSIONE FAX

Taranto li, 01/07/2008

DA: A.M.A.T. S.p.a. Ufficio Sinistri
Tel. e Fax 099/7356261

A:
Spett.le NATIONALE SUISSE ASSICURAZIONI - AGENZIA DI TARANTO
BL.BA.ASS. S.n.c. di Antonio Bisanti e Valerio Basta
Via Nitti, 45/A - 74100 TARANTO
FAX 099/4534246
A:
Spett.le IACOBINO INSURANCE BROKERS SRL
VIA CAVOUR, 30 - 74100 TARANTO
FAX 099/4533553

OGGETTO: SINISTRO N.177-2008-000053641 DEL 04/06/2008
AMAT SPA (DG438BF) / LA TORRE (AP654JE)
NS. RIF. 187/NS/08

FACENDO SEGUITO AL VS. FAX DEL 16/06 U.S., DI PARI OGGETTO, VI
TRASMETTIAMO DICHIARAZIONE RILASCIATA IN DATA 30/06 US. DAL NS.
DIPENDENTE MAZZA CIRO.

DISTINTI SALUTIL.

UFFICIO SINISTRI

N° pagine inclusa la presente: 4

Via C. Baitisti, 657 * 74100 Taranto ® Tel. +39 099 73561 » Fax +39 099 7794247 * email: amat@amat.fa.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro deile Imprese di Toranto 00146330733
Capitale sociale sottoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381.881,75
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto X Jonv]

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
| 187INS/08 | 04/06/2008 L | APERTO D'UFFICIO \

LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO LL. SINISTRO ANGOLO

DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
| [ 560 || DG438BF |
MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA

| 160400 | MAZZA | CIRO | Conducente di linea 1‘
COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
GROTTAGLIE || 29-05-59 || 01-06-97 | GROTTAGLIE || 74023 |

DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATA RILASCIO SCADENZA PATENTE

VIA CARNEVALE, 21 | D | TA5013279L [ TARANTO || 24/07/1996 ||  06/07/2011 |

COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
INATIONALE SUISSE I |

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO ‘ TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
; I | APB54JE | LATORRE MATTEO | |
VIA T PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

| /AXA ASSICURAZIONI |

CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA | PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA
1 ?
I | |

] J|

1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
[ 1T
| I |
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
| |
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
: | | 1L | |
DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTQ DANNI LIQUIDATORE
J | |
; 'L

3° DANNEGGIATQ NATURA DEL DANNO

| ] |
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

AUTORITA' INTERVENUTA :
TESTIMONI

|
RESPONSABILITA' DESUNTA DALL'UFFICIO
[SINISTRO PASSIVO ] [L]VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE |

RESPONSABILITA' ACCERTATA IN VIA DEFINITIVA %ICOLPA CONDUCENTE
\ L
L




N° SINISTRO
e ~AmAt
S.p.A.

Azienda per la Mabilité nell’Area di Taranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore
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DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

SINISTRO APERTO INIZIALMENTE D'UFFICIC SU COMUNICAZIONE DATATA 16/06/2008 TRASMESSACI VIA FAX IN PARI DATA
DALLA NATIONALE SUISSE DiVISIONE SINISTRt COSE.

UN OPERATORE DELL'AGENZIA “"AXA ASS.NI" DI TARANTO "SANGIORGIO F.CO E GUIDO", SENTITO TELEFONICAMENTE IN
DATA 17/06/2008 DALL'ADDETTO ALL'UFFICIO SINISTRI AZIENDALE, RIFERISCE CHE IL SINISTRO S| E' VERIFICATO IN DATA
04/06/08 ORE 18.30 IN VIA GREGORIO VIl (UN BUS AMAT, DURANTE LA SVOLTA A SINISTRA, CON LA PARTE POSTERIORE
DESTRA HA DANNEGGIATO LO SPECCHIO RETROVISORE SINISTRO DELL'AUTOVETTURA CHRYSLER DEL DOTT. LA
TORRE - NEL MODULO CAl SONO INDICATI DUE TESTI).

NELLE CIRCOSTANZE DI TEMPC E DI LUOGO SUINDICATE IL BUS N.560, IN SERVIZIO SULLA LINEA 14, ERA CONDOTTO
DALL'AGENTE MAZZA CIROQ, IL QUALE RILASCIA LA SEGUENTE DICHIARAZIONE:

IGNORO | PRESUNTI FATTI LAMENTATI, IN QUANTO, DURANTE LA CORSA DI LINEA 14 EFFETTUATA CON PARTENZA DAL
CAPOLINEA "CITTA' MERCATO" ALLE ORE 17.35 E ARRIVO A "LEPORANO" ALLE ORE 18.35 NESSUN GENERE DI INCIDENTE
S| VERIFICAVA CON AUTOVEICOLI E NESSUNA SEGNALAZIONE RICEVEVO SIA DALL'UTENZA E SIA DA PARTE DI PRESUNTI
TERZI DANNEGGIATI.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE

[_PROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO ]O SI (ONO :
}a | |ff| ' _}ETTO, CONFERMATO‘E SOTTOSC ” Condu
(A, = f/ocfﬁof S 2
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Nationsle Suisse S.p.A. - Sede Legale e Direzione Generale in ltalia: Via XXV Aprile - 20097 PR -

S. Donato Milanese (MI) - Tel. 02 51 60 31- Fax 02 51 46 34 - info@nationalesuissalt t@ \ na | I Onale
www.nationalesulsse.it - Sochetd soggetea alla attivita di divezione @ coordinamento da parte &Q

dailla Compagnfa di Assicurazieni "Nazianale Svizzera df Basliea - Cap. Soc. 12.000,000-euro e Sul S Se
iv. Reg. Imp. ¢i Milano n. 112124 - CCLAA Milano5BS006 - p.iva e CF. n° 01651070159

Imp. aut aiFeserclzio Assic. con DM. 61072 (GU. 20-10-72 N.274) - Compagnia con

sistema di management certificats

RACCOMANDATA A.R.

DIREZIONE TECNICA Spett.le

SERVIZIO SINISTRI A.M.A.T.5.P.A.
DIVISIONE RAMI AUTO VIA CESARE BATTISTI 657
EE FRASCHINY EUGENIO 74100 TARANTO (TA)

Tel.: 0251603247
p-c. Spett.le

ACENZIA (0177 TARANTO

San Donato Milanese, 16/06/2008

Oggetto: postri riferimenti C00177-2008-000053641 dal 04/06/2008.

Contraente : A.M.A.T.S.P.A. DG—L.%ZB'F

560 POLIZZA: 50 23461898 AGENZIA 00177 TARANTO

Danneggiato: LA TORRE MATTEO AP 6§L| -SE /A\XA ASS N

Ci riferiamc al sinistro in oggetto per informare che abbiamo ricevuto dall'Impresa
Assicuratrice della Controparte 1l'avviso di sinistro in cordine al gquale non ci risulta
pervenuta la denuncia di damno; pertanto, invitiamo a norma dell’art. 1913 ec.¢. e di
contratto, a comunicarci la denuncia di sinistro nelle forme previste dalla legge.

Precisiamo che in asaenza della denuncia di sinistro ci vedremo costretti ad accettare le
modalitd dell'evento esposte dalla controparte con conseguente pregiudizio per la nostra
Societd ed eventuale penalizzazione del premio di polizza.

Restiamo a disposizione e cogliamc 1l'occasione per porgere distinti saluti.

Nationale Suisse
Compagnia Italiana Di Assicurazioni S.p.A.

<@ IO RASTAA M ANt

Mod. EZ bis Data e ora di stampa: 16 giugno 2008, 09:57:48 Emessc da SVIR4.
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RACCOMANDATA A.R.

Spett.le
A.M\A.T.S.P.A.
VIA CESARE BATTISTI 657

DIREZIONE TECNICA
SERVIZIO SINISTRI
DIVISIONE RAMI AUTO

RE FRASCHINI EUGENIO 74100 TARANTO (TA)
Tel.: 0251603247 RAN /th\zp
Spett.1 Poon LN VAVT
p.C. pett.le o
Del -_zllﬁﬂLjEwﬂ
AGENZIA 00177 TARANTO P PRESIDENTE -

DG DRETTORE GENGRa: -
DA DIRETTORE AU RATS ¢ —
DT DIRETTORE TECHCo
UE  ESERCIZDKOVIENTD

URG AFFARICEN PRANSTE, o
U usTicnme K

San Donato Milanese, 16/06/2008
UC CONTABLIT /30ANCIO
Oggetto: nostri riferimenti 00177-2008-000053641 del 04/06/2008. UL INFORMATICA .
UP PERSONALE fRETRIZUZCM |
Contraente : A.M.A.T.S.P.A. U TECNICe :
POLIZZA: 50 23461898  AGENZIA 00177 TARANTO utPT PRODOTTITR:¢7 - »
U#RG RAG'ONEFIMECUN{DMM,* N

Danneggiato: LA TORRE MATTEQ O :

— ~ e Lj

Ci riferiamo al sinistro in oggetto per informare che abbiamo ricevute dal 'Impresa
Assicuratrice della Controparte 1'avviso di sinistro in ordine al quale mnon c¢il risulta
invitiamo a norma dell'art. 1913 c.c. e di

pervenuta la denuncia di danno; pertanto,
contratto, a comunicarci la denuncia di sinistro nelle forme previste dalla legge.

Precisiamo che in assenza della denuncia di sinistro ci vedremoc costretti ad accettare le

modalita dell'evento esposte dalla controparte con conseguente pregiudizio per la nostra

Societd ed eventuale penalizzazione del premio di polizza.

Restiamo a disposizione e cogliamo l'occasione per porgere distinti saluti.

Naticnale Suisse
Compagnia Italiana Di Assicurazioni S.p.A.

09:57:50 Emesso da 5VI9R4.

Mod. E2 bis Data e ora di stampa: 16 giugne 2008,
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SEZIONE “A”

CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N° _5<0©

MSP.A.

Azienda per la Mobitlé neil’Area di Taranto
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SEZIONE "B Azienda per la Mobilit nell’Area di Taranto

LISTA DI CONTROLLO (CHECK-LIST)
(Da compilarsi a cura dell‘Operatore di Esercizio all'inizic ed alla fine di ogni turno)

AN,
TURNO DI SERVIZIO n° — TURNO DI SERVIZIO n°2—4 TURNO DI SERV]IZIO n°
RS o
DALLEORE 4“3 DALLE ORE t_d‘g?._ DALLE ORE AP35
= 3 ,

aLeorRe AD A4S ALLE ORE ﬁ‘ﬂl_‘ ALLE ORE 3.50
LINEA JLL’__ LINEA -+ LINEA

FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO RMA OPERATORE DI ESERCIZIO

: b ) 1 .
\ : : J s ,
Cem Vope o || COSIO O Q0TS 2824 o
CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLIE Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine

(Barrare la voce che ricorre)| Turno | Turno (Barrare la voce che ricarre)| Turno | Turno (Barrare la voce che ricorre)| Turno { Turno
Indicatori di linea NE NE Indicatori di linea NE NE Indicatori di linea NE NE
Indicatori di direzione NE NE Indicatori di direzione NE NE Indicatori di direzione NE NE
Impianto illuminazione NE NE Impianto ifluminazione NE NE Impianto illuminazione NE NE
Luci interne NE NE Luci interne NE NE Luci interne NE NE
Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE
Obfiteratrici NE NE Obliteratrici NE NE Obliteratrici NE NE
Martelletto rompivetro di M M Martelletto rompivetro di M M Martelletto rompivetro di M M
sicurezza sicurezza sicurezza
Sigilli maniglia uscita di M M Sigilli maniglia uscita di M M Sigilli maniglia uscita di M M
sicurezza sicurezza sicurezza
Regolamento viaggiatori M M Regolamento viaggiatori M M Regolamento viaggiatori M M
interno bus interno bus interno bus
Estintore M M . Estintore M M Estintore M M
Pulizia del Bus INS INS Pulizia del Bus INS INS Pulizia del Bus INS INS
Cintura di sicurezza Cintura di sicurezza Cintura di sicurezza
(portatori di Handicap) NE NE {portatori di Handicap) NE NE (portatori di Handicap) NE NE

NE = Non Efficiente [ M = Mancante INS = Insufficiente

Irregolarita riscontrate durante il servizio (incidenti - guasti - etc.), gia comunicata all’Area Tecnica con bolla di lavoro

n° _ del

al rientro - visto: L'ADDETTO MOVIMENTO E TRAFFICO / ore

Mod. CEDOLA Valida Responsabile Area Esercizio Rev. 03 del 16/07/2007 Pag. 2/2
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto 7, ST (i

Taranto, li 14 GlU. 1008

Prot. /( qug UAG

Raccomandata a.r. Egr. Sig.

Mazza Ciro
Via Carnevale, 21

74023 - GROTTAGLIE (TA}

OGGETTO: SINISTRO DEL 04/06/2008 - BUS 560 - Rif. Az. 187/NS/08

La S.V. & invitata a recarsi all'Ufficio sinistri aziendale, entro tre giorni dalla data di
ricezione della presente, per comunicazioni urgenti riguardanti il sinistro indicato in

oggetto.
Distinti saluti.

IL DIRETTOR NERALE
= (Ing. Giovanni lRtichecchia)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.it e email: gmat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita iva e N" iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
pag. 1



Avviso di ricevimento
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Awviso di ricevimento ot

.JLJ Raccomandata ._ Pacco ‘ i ‘ o
— Hzstlfe 7oA77 9
L |Assicurata Euro e Numero

Data di spedizione _... .. .. Dallufficio postale di I

[142¢4 <Ko

Destinatario

Via ‘r;é"ﬁ,bo_ !/446‘ / 2’/

cap 76003 Loans  CrteTla Ge's (T4) . . /!/;‘\.“' s
; : e
E i A Y N
‘ol os C((? IO S
SO0 e

- : 1 L i
/ o -
Y] FgN s
M I & f&/ Ao . i Y \;/-/

Firma Azr_gsfevso del ricevente Data Firma delPincaridato alla distribuzione \'du Wy delfilificio

(Nome e CBgnome)

] 1Consegna effettuata ai sensi deil'art. 33 D.M. 09.04.01:
‘ ‘-lnwi multipli a un unico destinatario
! +Sottoscrizione rifiutata
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RACCOMANDATAE A.R.

DIREZIONE TECNICA Spett.le

SERVIZIO SINISTRI AM.A.T.S.P.A.
DIVISIONE RAMI AUTO VIA CESARE BATTISTI 657
RE FRASCHINI EUGENIO 74100 TARANTO (TA)

Tel.: 0251603247
p.c. S8pett.le

AGENZIA 00177 TARANTO

San Donato Milanese, 16/065/2008

Oggetto: nostri riferimenti ©0177-2008-000053641 del 04/06/2008.

Contraente : A.M.A.T.5.2.5 D& [j28BF

POLIZZA: 50 23461898 AGENZIA 00177 TARANTOC

Danneggiato: LA TORRE MATTEO AP G S’L‘ 'XE AXA ASS NI

Ci riferiame al Sinistro in oggetto per informare che abbiamo ricevuto dall'lImpresa
Assicuratrice della Controparte l'avvisce di sinistro in ordine al quale non c¢i risulta
pervenuta la denuncia di danno; pertanto, invitiamo a norma dell'art., 1913 e.e. e di
contratto, a comunicarci la denuncia di sinistro nelle forme previste dalla legge.

Precisiamo che in assenza della denuncia di sinistro ci vedremo costretti ad accettare le
modalitd dell'eventc esposte dalla controparte con conseguente pregiudizio per la nostra
Societd ed eventuale penalizzazione del premio di polizza.

Restiamo a disposizione e cogliamc 1'occasione per porgere distinti saluti.

Prot. N ' Adggal

Del ﬂ;ﬁ ﬁlU‘:.z.uﬂB
P PRESIDENIE

OG  DIRETTCRE GENERALE

DA DIRETTORE AMMINISTRATIVO
DT DIRETTCRETECNICC

UE  ESERCIZOMOVIERTO Nationale Suisse
UAG f’iFFf\R]GEN,fPEfS!NiSTRJ@ Compagnia Italiana Di Assicurazioni $.p.A.
UA - ACCUISTI CONTRATTI

ooopoada

|

UC  CONTABILTA fhANCIo (3

U INFORMATICA O

UP  PERSONALE /R TRIBUZION: O b
ur TECNEC e i

it PT PROBOTHTRARTZO 0

n

Il

H

AN TMNARERR

Mod. EZ bis Data e ora di stampa: 16 giugno 2008, 09:57:48 Emessc da S5VOR4.

nationale
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A UALIAAS LIRS Gl

MARTINA FRANCAPLE 1 BRINDISI:

DI FATTA GIOVANNI & C. S AS TA GRASS. ASSICURAZIONI DI
ASSICURAZIONI DOMENICO GRASSO S.A.8
VIA SANTELIGIO 1D C.S0 UMBERTO * 89

74015 MARTINA FRANCA ) 72100 BRINDISI

Tel: 0804809477 0 Tel: 0831-521063

Tel: 0804307462 b Fax: 0831-521063

Fax: 080-4307452
e-mail’ diishe essBinn .
e-mail ist.; ag7510@axra-agenzian CANOSA DI PUGLIA-

) PUGLIESE PASQUALE
VIA G. DA PROCIDA 7

e-mail ist. ag7200@axs-carini

TARANTO PLE 2:
FRETTA ASSICURAZIONI S AS. DI 7“"?3 CANOSA DI PUGLIA
FRETTA GIUSEPPE & C. Tet 0883-664520
VIA DANTE 436 Fax: 0883-663981
74100 TARANTO e-mail ist.: ag7181@axa-cahnk.it
Tet: 095-7362288 S _
Fax: 099-7372900 \@,/ TARANTO P.LE:
e-mail ist.: azT508Z axa- TURCO PIETRO
agenzie i VIA BERARDI 82

. 74100 TARANTO
TARANTO: ® Tel 099-4521206
SANGIORGIO FRANCESCO E Tel: 098-4521207

SANGIORGIO GUIDO :
P 77A MADONNA DELLE GRAZIE 3 ‘ Fax. 0994521207 o
e-mail ist.; ag7304@axa-cariink it

74100 TARANTO

Tel: 0994773225

Fax: 099-4774194
e-mail ist.; ag7300@axs-
ageuae.n

TARANTO:

TAGARELL! ASSICURAZIONI SAS.
DLFABIO TAGARELULA C.
VIAVENETQO 125

74100 TARANTO

Tel: 099-7369798

Fax: 699-7301630
e-mail; egareli@tagareti-
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