AZIENDA PER LA MOBILITA NELLAREA DI TARANTO S.p.A.

ESERCIZIO 20 D

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA D] TARANTO S.p.A.

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

Telefono 09973561 (5 linee wbane) - 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 1.872 . 07/08/2020 9.167,00
IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

UNIPOLSAI ASSICURAZIONI S.P.A.

VIA STALINGRADO, 45

40128 BOLOGNA (BO)
Partita IVA: 00818570012 C.F. 00818570012

PAGAMENTO:

DICONSI EURO:

CC 13.07.0001;

novemilacentosessantasette e xx / 100

Bonifico

BPER BANCA

IBAN: IT87F0538733710000035154285

CAUSALE DEL PAGAMENTO

FRANCHIGIE P. IVA 00146330733 e.c. al 07/2020

PAGAMENTOQ FATTURE .
CIG 773282211C
IMPORTO LORDO 9.167,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 9.167,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
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ICot- UFFICIO RAGIONERIA
: SEDE.
OGGETTO/ Récupeio FRANCHIGIE:n: 11 Sinistri (vedi'elenco L) importo compl. €  9.167,00

8i invita codesto Spett:le Ufficio a provvédere alla liquidazione delle franchigie di cui all'oggetto-richiesta.dalla Compagnia
UNIPOLSALI Assicurazioni Spa ché ha gestito fino. al 31/03/2020 14 copertira; assicurativa di Responsabilitd Civile Veicoli‘a
Motore..

Dall’elenco sono stati esclusi n. 4 sinistri per 1 qualisono hitt’ofd in coro dccertamenti.

Iimporto di € 9.167,00 (euronovemilacentosessantasétte/00) dovra esseré versato a mezzo bonifico bancario.

Di seguito vengono indicatele coordinate bancarie:

Codlce IBAN: IT'87 F 05387-33710 000035154285
UNIPOLSAI Assicurazioni Spa

Banca: BPER BANCA

Causale: FRANCHIGIE P.IVA 00146330733 e.c. al 07/2020

Si restain attesa dell’avvenuta notizia e copia del. mandato predisposto.
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- Distinti saluti.
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‘Allegati: nata UNIPOLSAL prot. #i,11909/2020 del 03/08/2020,

K Y M & Azierida per lMobilith nalf Aréa di Taranto S:p.A.

. Botietd perAgioni ton, Socic urico sopgettsa ziuezwne 2ot 2o da-parte del Comune o Taranto
MOBILITA Via Cesars Battisti, 587 = 74121 Tarento/ 099 7356111~ Fax 099 7794247
AMAT-SPA wenwLamat tarantpit—amat Bamat el - FEC amat@pecamatia’it

) = CF., BBIR & N'iscrizidne alRegistro !rra:fa-se di Taranto 3146330733 - Capitale Seciale € 2.330.463,00 Iat. vers,




UnipolSai Assicurazioni S.p.A,
DireZione Ammiinistrazione e Bilancio
‘Controllo e Recupero Crediti
Recupero Franchigie Siristri

Corso Galileo Galilei 12 - SAI2 -T1 8T112.

10126 Totina {TO)
Fax: 011.65339384
e-mail: Fraﬁdhigie.Enti@unipolsai.‘it

RACCOMANDATAAR,

Torino , 31/07/2020

Spetlle

AMAT AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUT

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 TARANTO (TA)

ep.c.
Spett.le

2707 - Agenzia
VIA MAZZINI 192/

gp.c.

sinistriamat@amat.ta.it

Oggetto: Recupero franchigié - estratto conto al 7/2020 - P.IVA 00146330733

194 - 74123 TARANTO (TA)

Gon riferimento alle polizze 'di seguito riportate, La pfesente per. comunicarVi fa lista dei sinistri liquidati, i quali
come convenzionalmente pattuito harind generato l'emissione delle refative franchigie a Vostro carico e:che in

sede di‘liquidazione del sinistri Sono state anticipate dafla Compagnia.

Eranchigle gia richieste in precedenza n.: 5

‘Data N° polizza ‘Data N°sinistro Franchigie Costo Controparte Targa
prima sinistro dovute | slnistro
fichlesta o R
;N’Q ~SERESE 18655360 EATE R0 N I 10 5308 T2 1Y T T A, WoTo W g 00 PR AR TAMARIA | FREFINNL|
NQ_ ARG 118655380 27112120191 _1-B101-2020-0006 195 1000608 5.000.00 € ) Clanciaruso Donalo, .. - CXTI7XG .
NfO 2810412020 118855219 2510/2075 | _1-8001-2019-0357023 1.000.00 & 1810.00 € | GIGVANNLGUARING | FWEEALS ¢
N Ol sspariozg 11B8E53E] | Z29/0B720T8 | 38101201507 41480 1.000,00& 3,450.00 €| Galeons Palrzia [_EH8BSFT
. 14175 - P ‘ . "SANGERMANOLA !
29/04/2020 118855380 02M19/2019 { 1-8101-2020-0210512 1:000,00 €, 1200000 € | 1ioraealy AQUELINE DG441BF
Tatale franchigle richieste Im-precedanza 5.000,00€ 15.960,00 €

Prime richieste n.: 10
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“Un ‘ UnipolSai

ASSICURAZIONI
Data N° polizza Data 'N° sinistro Franchigie -Costo Controparte Targa
‘prima sinistro . : dovute sinistro .
311072020 118655380 {03/8/2019°| .1.8907.2015.0820787 |  1.000,00€|  2.200,00€ | ZAPRING EGIDIA FMISOTF | 47/ 165 [4‘"
‘310702020 | 11BeS5219: 04/03/2020 | *4-8201-2020-0049375- 869,00 € 1.830,00 € [ CRISTINA NASOLE. FKASZMM 0§‘?/G’5/
» P, 2 iaton ] , ; SASICUREZZAE B A
3,1/;3?!2020_ 118655380 11/01/2020°| 1-8001-2020-0092918 | §7s_nn € ST8.00€ | s iRiENTE | CX033IXG g:‘(?{ f(,ﬂjg
3140712020 118655219 18/61/2020 | +1-8101-2020-0077148 1.000,00 € 1.600,00€ | GRECO MILVIA .DP207GP g.(s/us{g
— : -'>- A " PADLO SCOFPID FIGLID ol e
‘310072020 | 118655360 27032020 | 1:8201-2020-0059308 1:000,00 6 1.000,00 € | 100 EHa89FT _0%[33 )
31/07/2020 118555218 28/12/2019 | 1-8101-2020-0009841 400,00 € 1.205,00 € | ARTURO RUSSO. FASSELS | 241[ 05 (A
31/07/2020 | 118655380 12/02/2020 | 1-8201-2020-0054042 320,00 € 1.830,00 € | DOMENICA MANTRESS| | DG436BF o;?/zﬁ/j
310712030 118655380 11/01/2020 | 1:8101-2020-0050274 1.00000€|  2.000,00 € | SMALTINI SALVATORE EW451JF w?/ué' &4
10772020 | 118655380, 08/03/2020 | '1-8201-2020:0053849 |  1.000,00&|  1.26500 € | CLAUDIA ROSSETTI FxeazzH |43 610
.| atio7iza2d | 118655380 0410312020 | 4-8201-2020-0055862 1:000,00.€ 2:480,00 € | IVAN CAVALLARI cripaxs |1 &3/@’5/ Z
: L‘['df_ale prime-richiests 8.167,00€ 15.088,00 €
Totale numero sinistri -+ 15
Totale da recuperare 13.167,00°€

'Dagli elenchi ivi ripoitat, 'si evince un credito della Compagnia per complessivi 13.167,00 € che potrete saldare
sul conto della:Direziane alle seguenti coordinate bancarie;

IBAN: lT 87 F'05387 33710 000035154285

Intestato ad UnipolSal Assicurazioni“Spa.

Banca: BPER BANCA

Causale: Franchigie P.IVA 00146330733 e,c. 2l 7/2020

Rimanendo disponibili per qualsiasi gvertualé chiafimento i merito, pregandoVi di anticipare: qualunque Vastra
missiva, via fax af numero 011.6533984 o.tramite e-mail allindirizzo Franchigie. Entl@umpolsal it, in atiesa di un
Vs. cortesg riscontro con l'occasione:porgiamo distinti saluti.

La presente vale ad ogni effetto dilegge,:anche al fine diinterrompere i termini di prescrizione.
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