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

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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - 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

N. ORDINATIVO | DATA

ESERCIZIO COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2022 1.019 | 29/04/2022 1.000,00
IL CASSIERE ALLIANZ S.p. A.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
Largo Ugo Irneri, 3
34123 TRIESTE (TS)
Partita IVA: 05032630963 C.F. 05032630963
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: mille e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico
RASBANK - MILANO IBAN: IT83Q0358901600010570722841
CAUSALE DEL PAGAMENTO
FRANCHIGIE ALLIANZ SIN. 926105934
2027 o0ec 4 294358
PAGAMENTO FATTUREN.
CIG 6477656AD3
IMPORTO LORDO 1.000,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 1.000,00
CASSA CASSA
1.000,00 |

RISULTANZE

DELLA GESTIONE DI CASSA

TR DELIDEA . |

IMPORTO LORDO

PREVISIONE

PROG. ORDINATIVI EMESSI

DISPONIBILITA'

IL DIRIGENTE

IL PRESIDENTE

e




AL LA T

" iacossiona
Agenzia Entrate %Q/

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 202200001391358 Codice Fiscale: 05032630963
Identificativo Pagamento: 1018-1019 Data Inserimento: 29/04/2022 - 10:08
Importo: 5470,00 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0073

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

il
Lﬂ, l

delle i - Agente della riscossione per tutti gli ambiti provinciali nazionali ad esclusione del territorio della Regione Siciliana - Sede legale Via Giuseppe Grezar,
14 00142 Roma - lucrma al registro delle imprese di Roma, C. F. e P. IVA 13756881002



0606906/2022 del 21/04/2022 16:24:21

Amat S.p.A. Protocollo Interno n.

SpA

Agiendg per ta Mobilita neli'Aven i Taranto

UAG

Gent.ma Dott.ssa
Marilena Passeretti
Capo Unita Controllo di Gestione
UFFICIO RAGIONERIA
) SEDE

OGGETTO/ RECUPERO FRANCHIGIE SINISTRI:

ENTIGALAT 1) N.SIN. 926105934 DEL 12/09/2018 (NS. RIF. 18UAL/IS)  Importo € 100,00 64,281

2) N.SIN. 928580329 DEL 16/07/2021 (NS. RIF. 161/AL/21) importo € 760,00

3) N.SIN.928633871 DEL 14/10/2021 (NS. RIF. 223/AL21) Importe € 800,00 -
4) N.SIN. 950801897 DEL 24/04/2021 (NS. RIF. 089/AL/21) Importo € 400,00

'] 5) N.SIN. 950803052 DEL 04/05/2021 (NS. RIF. 094/AL/21) Importo € 650,00 6@ %?—

g,- 8 25%() 4 6) N.SIN. 928691937 DEL 09/11/2021 (NS. RIF. 249/AL/21) Importo € 300,00
‘DE) 6 7) N.SIN. 928695491 DEL 03/01/2022 (NS. RIF. 001/AL/22) Importo € 120,00
8) N.SIN. 928652806 DEL 09/11/2021 (NS, RIF. 248/AL/21) Importe €  1.000,00
9) N. SIN. 950825801 DEL 30/09/2021 (NS. RIF. 206/AL/21) Importo € 500,00
Totale €  5.470,00

Si invita codesto Spett.le Ufficio a provvedere alla liquidazione delle franchigie di cui all’oggetto richieste dalla Compagnia
ALLIANZ Spa.

La somma complessiva di € 5.470,00 (eurocinquemilaquattrocentosettanta/00) 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.

Causale: PAG. FRANCHIGIE N. 9 SIN. n. 926105934, n. 928580329, n. 928633871, n. 950801897, n. 950803052, n.
928691937, n. 928695491, n. 928652806 e n. 950825801.

Si resta in attesa dell’avvenuta notizia e copia del mandato predisposto.

y

Distinti saluti. 7 '
D’ordinylél Capo Unita
- - Sinistri

Allegati: n. 5 note Allianz Spa Back Office - Recupero Franchigic.

KYMA
MOBILITA

AMAT SPA

Sodiera per Azind opn SpC
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Oagetto: Riepilogo-periodico. di recupero franchigle

Rltianz @

Llianz'8,p.A, i
Bact Office - Pecupero Franchigie i
Piazza Tre Tori 3 ~20145 Lilano . i
Pronte Allianz Humero.Verde B00.68.68.63

£gendia POLIZ GEPEN 2 DIPETTE. - fdilano , O1l.marzo 2032 : : :
Vi LUCULLO 14, , ;
00187 POMA S
Tel. 08 6766.1

Fa«06 6768.2439

Palizzan.: 62:1380:1 T
Data di origing: 31/03/2018 ‘Spetiabile
Data di scadenza annualc: 31 03:2019 ;_[_1_-_.1-
- |~ CESZPE BXTTISTI 65~
~4121 T=R2[JTO T~

2LI-T,

i in famo sul retro e nells e éntuali pagine successi e il riepifogo periodico num. 015231380512202
degli import! di franchigia da rimborsare, in seguitc alla quunda_none dei sinistri in-elenco & enuta in
base alle condizioni generali di assicurazione. . . .. |, e e e e e

Spettabile

R

L'importo totale da rimborsare & di 1.000,00 euro e corrisponde alla somma,delle: franch'igie di 'og'i')_i_

singolo sinistro,

i 4

.1 preghiamo di effettuare il pagamento del relatl o importo al pid presto tramite la .0stra agencia,

Qualora a este nel fraftempo gid pro  eduto, i preghiamo di considerare nullo questo a iso e ci

seusiamo del disturbo atrecato.
Per ogni chiarimento potrete ri olger ialla .osftra agenzia.
iringraciamo per|’attenzione e con I'occasione porgiamo cordiali saluti..

Zliianz S.p.=
‘Giulla Gliu :ch Stefano Sal

et St s T e

Alliznz SpA:

‘Sede Legele

PigzzaTra Torii, 3 - 20145 Mitano
Tetofons + 39 02 7216.1

Fax +32 02 2216 5000
allraru.spa@pec,alhanz it
werw.allianzit

itesione Generale & ufftict

‘Plazza Tre Tonl, 3 - 20145 Milano
Largo Ugo kned, 1 34123 Teeste:

C.F..q Registro Imptese di Mano.

». 05032630863 Rappraseatonta
el Grapps IVA Allianz
¢on P. VA 0, 01333250320

Capitals Sacinte euro 403.000.000 i.v.
Alhg Imprese di Assicyraians n,1,00152

Capogmppa del Gruppo Assiourative Allisnz

Altio Grupp! As.fcuraﬂuu 018
Socletd convunico socio sopgetia nifa
diraziong ¢ coordinamento di

Allfanz SE - Monaco




Allianz @
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Amat S.p.B. Protocolls In éntrata n. 0003518/20

22 del 02/03/2022 09:30:15

|

Riepilogo delle Franchigie da recuperare

5

. P . [ - o . s s
N. Sintstro Data Localith di) Shistrs neggls Imgorto”, Data - ITiifg icolo Importo
Sinistro: : ° Nominativo del da“f‘egg ?to liquidata. Tiguidezione ’ .arga Veico ) tranchigla
200 . . Lsoo.06 _s0/0s72has N/ o
,D1.926106934  12/09/2018 VIR OBERDEN 74100 TRRANTO TA _ SILVESTRO MARIA AUDOLORAT 8.500,00 19/01/%032  FPI7ECY AUTORUS - : 1.000,00
|
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