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DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE
N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
[ 070/ARM2 || 07/04/2012 | [ 130 ] | DENUNCIA AGENTE |
LINEA LUOGO IN CUI E’ ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
| 172 |[TARANTO - PIAZZA GESU' DIVIN LAVORATORE | | |
DIREZIONE . N°SOCIALE TARGA AUTOBUS
[TAMBURI - CITTA' MERCATO T ][ 8% ][ CX200XG |
MATR. AGENTE COGNOME ’ NOME QUALIFICA
[ 158767 ||MARTINO | MITO || CONDUCENTEDILINEA |
COMUNE DI NASCITA PDATA DINASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
[TARANTO [ 2011111956 | [ 20/06/2007 | [TARANTO | 74100 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIC  SCADENZA PATENTE
MIAGIOTTO N. 40 | D |[ TA5281850N || TARANTO || 05/10/2010 ][ 101122015 |
COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.AT. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
[ALLTANZ SPA - DIV. ALLIANZ - RAS | |
DATI RELATIV]I Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO -1° VEICOLO
MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIC COMUNE DI RESIDENZA
| Renault || Scenic || BL723ZP | |GRECO ALFREDO (Taranto, 5/2/68) | TARANTO |
VIA/PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

[VIA ORSINI ED. CA SCALA D | DONAU |
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA / PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA

PAT. U17324692Y (3807343323) I ! ]

1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
| | ]
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

| |

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
DCI)MICILIO J COMPAGNIA|A|SSICURATR[CE IMPORTO DANNI | LIQUIDATORE |
| 3° DANNEGG [ATOl | | NATURA]\ |DEL DANNO |
| 4° DANNEGGIATO i I NATURA DEL DANNO ‘

AUTORITA’ INTERVENUTA

TESTIMONI

Di PINO ANDREA

N
5’(/(4 3 MO /ﬂ 5/57 “M |D VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE




N°® SINISTRO

070/AR/M2
Azlenda per la Mobilita nall'Area di Toranto
DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE
Vista laterale destra , Vista posteriore " Vista laterale sinistra ° Vista anteriore

[ . . —

T 10 L 2
—L(O) © — © J =

DESCRIZIONE DEI DANNT RIPORTATI DALL'AUTOBUS

DA VERIFICARE EVENTUAL| DANNI AL PARAURTI POSTERIORE ’ ‘ - ] -~
- -

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE ' '
LATO POSTERICRE DESTRO ‘ B
: - B

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

IALLE ORE 11.30 DEL 07/04/2012 DAL CAPOLINEA DI PIAZZA GESU' DIVIN LAVORATORE, ALLA GUIDA DEL BUS N.532,.MI
IACCINGEVO AD INIZIARE LA CORSA D1 LINEA 1/2 DELLE ORE 11.33.

POICHFE' IL PIAZZALE DEL CAPOLINEA ERA PIENO DI MACCHINE PARCHEGGIATE, PER POTER USCIRE DAL PUNTO SUL
QUALE MI TROVAVQO PER POTER INIZIARE LA CORSA, ERA NECESSARIO EFFETTUARE UN BREVE TRATTO IN
RETROMARCIA E PER FARE CIO' CHIEDEVO L'AIUTO DEL COLLEGA DI PINO ANDREA. e o '
DURANTE TALE MANOVRA DI RETROMARCIA, IL COLLEGA DI PINO NON S! AVWEDEVA DI UNAUTOVETTURA RENAULT
SCENIC CHE NEL FRATTEMPO S1 ERA INSERITA SULLA DIRETTRICE DI MARCIA, E MIO MALGRADQC ANDAVO AD URTARLA.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZ] SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE
[[JPROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO O'SI ONO |

. LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO
0 cio 1l Condugiente. ‘
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N° SINISTRO

| 070/AR/M2
Azianda er Ia Mobilité nell’Area di Taranto
DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE
Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore

[ =

TR (T - -
© Ol = © O ==

DESCRIZIONE DE!I DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

DA VERIFICARE EVENTUALI DANNI AL PARAURT! POSTERIORE -

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

LATO POSTERIORE DESTRO -

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

ALLE ORE 11.30 DEL 07/04/2012 DAL CAPOLINEA DI PIAZZA GESU' DIVIN LAVORATORE, ALLA GUIDA DEL BUS N.532, MI
IACCINGEVO AD INIZIARE LA CORSA DI LINEA 1/2 DELLE ORE 11.33.
POICHE' IL PIAZZALE DEL CAPOLINEA ERA PIENO DI MACCHINE PARCHEGGIATE, PER POTER USCIRE DAL PUNTO SUL

RETROMARCIA E PER FARE CIO' CHIEDEVO L'AIUTO DEL COLLEGA D1 PINO ANDREA.
DURANTE TALE MANOVRA DI RETROMARCIA, L. COLLEGA DI PINO NON S! AVVEDEVA DI UN'AUTOVETTURA RENAULT
SCENIC CHE NEL FRATTEMPO Si ERA INSERITA SULLA DIRETTRICE DI MARCIA, E MIO MALGRADO ANDAVO AD URTARLA.

QUALE MI TROVAVO PER POTER INIZIARE LA CORSA, ERA NECESSARIO EFFETTUARE UN BREVE TRATTO IN!

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE

[C]PROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO (O S| ONO |
rCafSUtfic LE'I;I'B, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO |\ v ducente
— g o4y 2
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Azienda per la Mobilita nall'Area di Taranto =, s [0

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRC DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
[ 070/ARM2. [ 07042012 ] [ 1130 | | DENUNCIA AGENTE |

LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
( 112 ||TARANTO - PIAZZA GESU' DIVIN LAVORATORE | r |
DIREZIONE N® SOCIALE TARGA AUTOBUS
|TAMBURI - CITTA MERCATO H 532 |F CX 200 XG J

MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA
| 158767 | MARTINO | viTO [ CONDUCENTEDILINEA |

COMUNE DI NASCITA DATA DI NASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
[TARANTO | 20/11/1956 | [ 20/06/2007 | TARANTO | |_74100 |

DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE
VIA GIOTTO N. 40 " D |[ TA5281850N || TARANTO ][ 05/10/2010 |[ 10/11/2015 |
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COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
[ALLIANZ SPA - DIV. ALLIANZ - RAS | |

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
| Renauit || Scenic [ BL723ZP | [GRECO ALFREDO (Taranto, 5/2/68) | [TARANTO |
VIA/ PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

(VA ORSINI ED. CA SCALA D | [PONAU |

CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PRCPRIETARIO) VIA I PIAZZA . COMUNE D] RESIDENZA

[PAT. U17324602Y (3807343323) || In |
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

| L I
DAT! RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
B | 1 N | |
| DOMICILIO ! COMPAGNIA ASSICURATRICE | IIMFORTO DANNI ! LIQUIDATORE '
3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO |
4° DANNEGGIATO - . . NATURA DEL DANNO

| [ |
AUTORITA' INTERVENUTA ‘ 1

TESTIMONI
D1 PINO ANDREA
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[(]VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto

Aofos [ Lotz

s“‘

Taranto, li

Ear. Sig.

MARTINO VITO
VIA GIOTTO N. 40

74100 TARANTO

Oggetto: Sinistro n° 070/AR/12 del 07/04/2012

Il giorno 07/04/2012, il bus n° 532 da Lei condotto, impegnato sulla linea
1/2, & stato coinvolto in un incidente stradale ed ha riportato danni per un ammontare

non ancora quantificato.
Qualora a conclusione dell'istruttoria dovesse essere accertata la Sua

responsabilita, questa Azienda procedera, oltre all'adozione del provvedimento
disciplinare a Suo carico, anche al recupero del danno cagionatc al mezzo, in
applicazione dell'art. 38 del Regolamento allegato al R.D. n° 148/1931 e deila Legge
regionale n° 18 del 31/10/2002 e successive modificazioni ed integrazioni

Sara cura di questa Azienda comunicarLe, all'esito della relativa perizia,
I'entita dell'eventuale danno da risarcire.

Nel caso Lei avesse provveduto a contrarre polizza assicurativa per la
copertura dei danni in questione, & necessario che il contenuto della presente sia
portato a conoscenza della Compagnia assicuratrice.

Distinti saluti

NE

RACCOMANDATA A MANO

per mtafgjiant W A al A
{

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direziane e coordinamento da parte del Comune di Taranto
/ia C. Battisti, 657 - 74121 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 e web: www.amat. ta.it e e-mail: gmat@pec.amat. ta.i
Codice Fiscale, Fartita iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Az:enda per Ia Mobmté nel‘Area di Taranto
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CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N°_") V(- 631 DATA U)’ -0l — A7

TipografiaPICCOLOCTsplany

5RISER’!IATCI OPERATORE DI ESERCIZIO B :* T RISERVATO Af CONTROLLI ,,
Orario di partenza Orario di arrivo -
e o _
Linea gg g gg g CO%ﬁEﬁE@E&””E Orario | Localits Firma Verlficatore
G 33
’/z TeM, |11,331 64 11237 HaRT w0 Vil
/2 |Ct |12,35|T0H, 13,28 |1MARTme V.1,
(f2 |Tar (13,28 | em, [16,19] HaaTiwn il
Y2 \ew 16,05 Tan 500 | HoRTie Vit
o [T [15,02|En 1550 HaeTis Vi
1z VCH 155¢ | Tam 1660 | HART wve Vilb
e (Tau |1 4.54] &t |~ |HaaTawo vilo
Az | Cre | Y61 Fek | 447 I
seg | Toee | JPLY ex 0k Wmém
s | G | phf| Trx| pogy /ﬂ//%
e | Tok | Jomh) x| pues | [ wpa
iy | C% | Led| Tax| pa | vz
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o | eA | Lo | 1pe | f142 22%&7/;,
S £
Mod. CEDOLA Valida Respeonsabile Are_a Esercizio Rev. 03 del 16/07/2007 | Pag.1/2 .
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SEZIONE B Azienda per la Mobllita nell’Area di Taranto iy oy
LISTA DI CONTROLLO (CHECK-LIST)
(Da compilarsi a cura dell’'Operatore di Esercizio all'inizio ed alla fine di ogni turno)
TURNO DI SERVIZIO n° TURNO DX SERVIZIO n° TURNO DI SERVIZIO n°
pALLE oRe__ 10, 55 DALLE ORE ' DALLE OREM
- ;
ALEORE _[#,3°0 ALLE ORE ALLE ORE _,,ZJ_&'
LINEA vz LINEA LUNEA A7
FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO FIFW \TORE DI ESERCIZIO
- 's] : A
HaRTiwe VM6 W'/?l/zf«
W\’ / // rd
CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine
(Barrare fa voce che rcorre)| Turno | Turno (Barrare fa voce che ricorre)| Turno | Turno (Barrare la voce che ricorve)| Turno | Turno
Indicatori dl linea NE NE Indicatori di linea NE- NE Indicatori di linea . NE NE -
Indicator] di direzione NE NE Indicatori di direzione NE NE Indicatori di direzione NE .« NE
Impianto illuminazione NE NE Impianto lllumInazione NE NE Impianto llluminazione NE NE'
Lucl Interne NE NE Luci interne NE NE Lucl Interne NE NE
Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE .
Obllteratrlcl NE NE Obliteratrici NE NE Obliteratrici l NE NE
Martellett ivetro . Martellett: Ivet Martellette rompivetre
dlasl::urezgammp ve M M diasiéaur‘faz‘z:'amml:m're © M M di sicurezza P M M
Sigllli manigl ita Sigilli ight t: Sigllli iglia uscita
dlg!slcurezzag 2 e M M digs[curpeazgag 2 us? 2 M M dlgslcurli'-leag-zlag;| M M
Regol to viaggiatori Regol to viagglatori Regolamento viagglatori
intermo bus oM M Interno bus . 0 M M interno bus | ooo M M
Estintore M M Estintore M M Estintore M M
Pulizia del bus INS INS Pulizia del bus INS INS Pulizla del bus INS INS
Cintura di sicurezz Cintura di si Cintura dli sicurezz
(portatori gICHandI_gap) NE NE (égrta?on gicﬂ;?'nzdzlgap) NE NE (p[)rc:rt;?oﬂ di Handigap) NE NE

NE = Non Efficiente -

| M = Mancante

|-INS = Insufficiente

n° del

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

al rientro - viste: L'ADDETTO MOVIMENTO E TRAFFICO _.

L e

Mod. CEDOLA

- ol 5 p.0
AzZiariy per tx Mablilch nedrAres ol Tarante

Valida' Responsabile Area Esercizio

Pag. 2/2

Rev. 03 del 16/07/2007




APLL NALP R ANAS A S At NS FF USRS AdNS R As = = e oma A 4 A B Y R v

Oggetto: SINISTRO DEL 07/04/2012 A POL. RCV N. 0000059497052/0000057 - AMAT SPA
(CX200XG) / GRECO (BL723ZP) - NS. RIF. 070/AR/12

Mittente: Sinistri <sinistriamat@amat.ta.it>
Data: 17/04/2012 10.55

A: CLD DI TARANTO ALLIANZ SPA <mailcld123@allianz.it>
CC: Domenico RAELE <domenico.raele@allianz.it>

Come da accordi intercorsi, si trasmette la denuncia di sinistro indicato in oggetto

Distinti saluti.

UFFICIO SINISTRI AMAT SPA
Via Cesare Battisti n.657
74121 - Taranto

Tel./Fax 099/7356261
e-mail: sinisiriamat@amat.ta.it

— Allegati;

070AR12.PDF 97.0 KB

Frio. 'w @?_————-—'—
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Azienda per lo Mobilitd nell’Arec di Taranto <. soicear YD)

Taranto, li 1 6 MAG. 2012

Prot.n.: 8 65- :{_ UAG

Egr. Avv.
Enrico Bruno
Via Berardin.22

Raccomandata A.R. 74123 - TARANTO

e p.c.Spett.le
Centro Liquidazione Danni
ALLIANZ SPA
Via Acclavio n.2
74123 - TARANTO

OGGETTO: Sinistro del o7/o4/2012
AMAT SPA /| GRECO ALFREDOQ (BL723ZP)

Ns. Rif. 070/AR/12

In riscontro alla Sua nota datata 10/04/2012, ns. prot. 6739 del 16/04/201.2, si comunica che il
mezzo Amat n.532 targato CX200XG, risulta assicurato con FALLIANZ Spa Divisione Allianz
—~Ras e che la citata compagnia & stata resa edotta del contenuto della sua richiesta di risar-

cimento danni.

Distinti saluti. (Q

IL DIRETTOREIGENERALE
{Ing. Giovanni{Matichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico scggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto » Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it = e-mail: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Awviso di ricevimento it /e —
©'poste T T T~

JZ] Raccomandata ’:I Pacco 250512-17 ,/F Al [ AT=TH
| Uk o=idlo 8|2 l
D Assicurala Buro « Italiane umeFo T
Data di spedizione _ Dall'uffié ale di =
Destinatario Egr AVV.
via Enrico-Bruno : :

Via Berardi n.22

“AP————" 74123 TARANTO

2.3 Wi W\%W

Firma per esteso del ricevente Firma delffincaricato alla distribuzione
(Nome & Cognome)

Consegna eflettuata ai sensi dell'an. 33 D.M. 09.04.01:
*lnvii multipli a un unico destinatario
» Sottoscrizione rifiutata

ell'ufficio
ibizione
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Avviso di ricevimento
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© STUDIO LEGALE oo 11EGARBRTANL

P PRESIGENTE

Avv. Enrico Bruno DG DRETIORE GENERALE |:J
04 DRETTORE AMMINSTRATO OO

0T DREVIORETEGNCO O
W ESERCZONOVHENTO O
3G AFFARIGENPRIINSTRI 22—~ q Taranto li, 10/04/2012

U4 ACQUISTI/CONTRATT o]
U CONMBLTAIELANGD O

U FCRUATICA - - Egr. Sig.
[P PERSOALE!RETRIBUZIOM n_______> AMAT S.p.A. TRASPORTI
U TECHKO J VIA CESARE BATTISTI N. 657

utFT PRODOTTITRAFFICO l
ufRG RAGIOHERI ECORCMATC D
SiQ SWAFF Gurn |

74100 TARANTO ( )

Raccomandata a.r.

A

OGGETTO:Intimazione al danneggiante per la comunicazione dei dati assicurativi
Sinistro del 07/04/2012 alle ore 11.30 in TARANTO, PIAZZETTA GESU" DIVIN
LAVORATORE.

Ns. cliente GRECO ALFREDO / Controparte AMAT S.p.A. TRASPORTI

Richiesta di risarcimento danni materiali e lesioni

Ns. cliente GRECO ALFREDO ( codice fiscale GRCLRD68BOSL049C )
Proprietario GRECO ALFREDO

Conducente GRECO ALFREDO

Mezzo N. cliente RENAULT MEGANE Tg. BL723ZP

Proprietario veicolo controparte AMAT S.p.A. TRASPORTI

Conducente veicolo controparte

Mezzo di controparte AUTOBUS Tg. CX200XG

Dinamica:

I"autobus linea 1/2 n. 532 nel compiere manovra di retromarcia non si avvedeva della presenza della vettura
del ns. cliente che si trovava in posizione di veicolo fermo parcheggiato ¢ lo collideva alla parte posteriore
lato destro.

La responsabilitd del sinistro & da ascriversi esclusivamente alla manovra posta in essere dal conducente il
mezzo AUTOBUS Tg. CX200XG.

A seguito dell’occorso I’autovettura del medesimo riportava ingenti danni come da preventivo che ci si
riserva di produrre.

Pertanto, stante l'esclusiva responsabilita ex. art. 2043 c.c. del conducente dell’autovettura AUTOBUS Tg.
CX200XG nella causazione del sinistro de quo, Vi invito diffido a comunicarmi, nel termine di cinque giorni
dal ricevimento della presente, il numero di polizza e la ragione sociale dell’impresa di assicurazione che
garantisce per la R.C. auto 'automezzo di Vs. proprieta, con 'avvertimento che decorso infrutiuosamente
detto termine, verra adita la competente Autoritd giudiziaria direttamente nei Vs. confronti,

I dari richiesti potranne essere forniti con comunicazione scritta, anche a mezzo fax, presso questo studio
,,Z, c.S.

legale ( si veda intestazione).
Av ico B@

Distinti saluti.
CZ Via Berardi, 22— 74100 TARANTO (ltalia)
ssistenza clienti cell. 3924614524 Tel. - Fax 099-4716152
E-mail:enrico.bruno@email.it
Sito web: studiolegalebruno.eu




% studiolegale
5%4 BRUNO
Avv. Enrico Bruno

Via Berardi 22 - 74100 - Taranto
Tel./Fax 099.4716152 - Cell. 347.9340843

E-Mail: enrico.bruno@email.it - info@studiolegalebrunc.eu

Web: www.studioclegalebruno.eu

(

14017358547-1

= JNRA

\

)staraccomandata
R

i4083e3s - 74121

T

33-74121 TARANTO 2 (TA)

Pastejtaiiane

11.04.2012 18.10
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‘ per. ind. Ernesto Sion
INFORTUNISTICA STRADALE

i« o

Via Emilia, 115

74100 - Taranto (Ta)
P.IVA: 01739870739
Tel.: TEL -FAX 0997366544
E-Mail:ernestosion@tiscalinet.it

Perizia N® Relazione di perizia per Codice|Ramo sinistro
974,00/1G M2 AMAT 001|RCA RISC. ASS,
Assicurato Controparte Impresa di controparte
AMAT N.532 GRECO ALFREDO - DONAU
Esercizio | Numere sinistro Codice - Agenzia Data sinistro
2012 |070/ARM2 07/04/2012
Cad. Perito | Cod. Liguidatare | Cod, Ispettorato | Numero polizza Ramo polizza| Recuper o IVA

Si

Data Incarico Data primo rilievo | Localita Cio Riparazioni Foto N.|Privilegic a favore di
12/04/2012 12/04/2012 | TARANTO ASS Da iniz. 7

Da Certificato di Propirieta - Intestatario -Indirizzo - Telefono - Professione Scade il

VIA C.BATTISTI 857 74100 - TARANTO TA
AMAT I
Locatario/Comproprietario - Indirizzo - Telefono - Professione Gia Targa

CODICE FISCALE [ P. IV.A
Veicolo(Marca-Modello-Versione) Targa Telaio 1° Immatr.
IRISBUS ITALIA 491EU109/3P CX200XG ZGA482M0006005579 15/08/05

Stato d'uso K. Pneum. Colore - Tipo smalto Coerenza del danno con la dinamica del sinistro
DISCRETC 1 70 GRIGIO METALLIZATO Si
Allestimenti/Dotazioni Ultima revisione Ubicazione Danni
¥
Codice Cmologazione Per velcoll Portata Tara Passo Posti Assi —
” , Al F | E[} e
comme.find. (9.1 q.li m, n° n° . D :‘ .
Valore Commerciale(C) Valore Relitto Valere per Diffarenza Spese Actessorie Indennizzo per antieconomicita AZ c2
¢ 1006 ¢ ole ) 100 =
C.R. VOCI DI DANNO SR LA VE ME Costo dei Ricambi
' DCMS
Listino ricambi aggiornato al[ / / ] Ditf| Tempo [Diff| Tempo |piff. | Tempo Tempo % (lva Esclusa)
1° elemento fanale posteriore Sx S| 02 |S s 49,00
Paraurti postericre centrale L 10 |L 10 |L 1,0
Nella parte posteriore sx sono stati riscontrati
ulteriori danni in corrispondenza del portello
postericre, paraurti post.sx, ultimoe pannello
lat.inf.sx, penultimo pannello lat.inf.sx.
Tali danni sono di natura pregressa in gquanto
gid visionati dal sottoscritto in data
07.06.2011 per i1 sx n. 094/NS/1L.
odice I Riparalore Fascia Carr. SR LA VE operativo ME Totale Ricambi
Telefora: A1 |Totate Temp! 12 10 1,0 € 49,00
Supplementa per Ore | supplemento Finitura Ore [ Tempo Aggiuntive Ure | Totale Tempi Ore
Doppio Stratc 15% 0,15 |10% maxcre 3 0,12 | pervemniciatura 1,6 Supplementari 1,87 | Totale tempi VE _Ora 2,87
Valore AssicuratolA) ‘alore a nuavo(N) ] . Imponibile lva Totale
€ € 1,00 |Ricambi € 49,00 ¢ 10,29 |¢ 59,29
TRsulf. Assicurabiva % Coeff, Riduzione % Waleriale Consumo
(C-A)Cx100= %W (N-CYNx100= %|ore 2,87 €h 11,55 | € 3315|¢ 696|¢ 40,11
Nolo Dime efo Varie
Totala Imponibile € 187,83 € € €
Mano d'opera carrczzeria
Degrado € oe 507 €m 20,66| € 104,75| € 2200|e 126,75
Insufficienza Mano d'opera maccanica
Assicurativa % € Cre €h 20,66 € € €
Totale (Imponibile) € 187,83 | srifuti 0,50 % di 186,90| ¢ 0,93| g 0,20| ¢ 1,13
Totale (lva Compresa) € 227,27
- TOTALE STIMA € 187,83 € 39,45\ € 227,28
Franchigia/Scoperto
min. & il max de! % €
Importo Richiesto Importo Concordato Imparte Lesiont Fermo Tecnico
Indennizzo Gontrattuale | € € € € Giomni 06
TOTALE Indennizzo Osservazioni:
€ 187,83
_ A \
[70003] - AutoSoft S.r.l. - Tel.0771/681436 r.a. [11753] Data consegna Firma Professionist: Ruoio N. Foglio N.
Genius Professional  Ver: RELEASE: 29/05/2012  (per. ind. Emesto Sign 3812 1
A\




per. ind. Ernesto Sion
INFORTUNISTICA STRADALE
Via Emilia, 115
74100 - Taranto (Ta)

P.IVA: 01739870739
Tel.: TEL -FAX 0997366544

Posiz.Ruoclo N.:3812

Perizia N.: 974,00/G /12
Compagnia: AMAT
Ispettorato:

Agenzia:

Sin. Numero: 070/AR/12
Numero Pol.:

Ramo sinistro: RCA RISC. ASS.

Data Sinistro: 07/04/2012
Data Perizia: 12/04/2012

Assicurato: AMAT N.532

Veicolo: IRISBUS ITALIA 491EU109/3P
Targa: CX200XG

Controparte: GRECO ALFREDO

2012/04/12

2012/04/12




per. ind. Emesto Sion
INFORTUNISTICA STRADALE
Via Emilia, 115
74100 - Taranto (Ta)

P.IVA: 01739870739
Tel.: TEL -FAX 0997366544

Posiz.Ruolo N.:3812

PeriziaN.: 974,00/G /12
Compagnia: AMAT
Ispettorato:

Agenzia:

Sin. Numero: 070/AR/12
Numero Pol.:

Ramo sinistro; RCA RISC. ASS.

Data Sinistro: 07/04/2012
Data Perizia: 12/04/2012

Assicurato: AMAT N.532

Veicolo: IRISBUS ITALIA 491EU109/3P
Targa: CX200XG

Controparte: GRECO ALFREDO




DIREZIONE

-ANERCATO -

COGNOME.

]'fﬁ 20/11/1956
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N2PATENTE, .

D | TA5281850N ||
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"'?"\"VYN ¥ gLy

SSICURATRICE!

MODELLO

TARGA PROPRIETARIO

| - I

LIQUIDATORE

DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI !
3° DANNEGGIATO __NATURA DEL DANNO_
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Azienda per fa Mabilitd noll’Area di Taranto

N°® SINlST 0 ‘:
’ “ 8.p.A.

T

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriors Vista laterale sinistra Vista anteriore

1

e ©

=

DI'éSCRIZIONE DE! DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

DA VERIFICARE EVENTUALI DANNI AL PARAURTI POSTERIORE -
____________ ; hd

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE
LATO POSTERIORE DESTRO =
|

DESCRIZIONE DELLINCIDENTE

IACCINGEVO AD INIZIARE LA CORSA DI LINEA 1/2 DELLE ORE 11.33.

ALLE ORE 11.30 DEL 07/04/2012 DAL CAPOLINEA DI PIAZZA GESU' DIVIN LAVORATORE, ALLA GUIDA DEL BUS N.532, MI

POICHE’ IL. PIAZZALE DEL CAPOLINEA ERA PIENO DI MACCHINE PARCHEGGIATE, PER POTER USCIRE DAL PUNTO SUL
QUALE MI TROVAVO PER POTER INIZIARE LA CORSA, ERA NECESSARIO EFFETTUARE UN BREVE TRATTO IN
RETROMARGCIA E PER FARE CIO' CHIEDEVO L'AIUTO DEL COLLEGA DJ PINO ANDREA. '

DURANTE TALE MANOVRA DI RETROMARCIA, IL COLLEGA DI PINO NON SI AVWWEDEVA DI UNAUTOVETTURA RENAULT
SCENIC CHE NEL FRATTEMPO S! ERA INSERITA SULLA DIRETTRICE DI MARCIA, E MIO MALGRADO ANDAVO AD URTARLA.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE

]D PROVVEDIMENTO PRESIDENTE ] APERTURA SINISTRO

OSI_ ONO ]

LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO

| Conducente

Ty ) By

o o



Taranto, Ii' 29/05/2012

Imparto PERIZIA IVA compresa; 227,28

. , Nota Spese ed Onorario per la Spettle Codice Ns. Riferimento
per. ind. Ernesto Sion AMAT 001 974.00/12
INFORTU.NIST{C_:A STRADALE Assicurato Controparte Impresa Controparte
.- Via Emilia, 115 AMAT N.532 GRECO ALFREDO - DONAU
74100 - Taranto (Ta) Esercizio] Sinistro N, Codice Agenza _ Data Sinistro
P.IVA: 01739870739 2012 |07O0/AR/12 07/04/2012
Tel.: TEL -FAX 0997366544 Codice Pento[Cod. Liquidatore Cod. 1spett. | Numero Polizza Ramo [ Tipo Sx. -
Posiz.Ruolo N.:3812 / RCA RISC. ASS.
Data Incarico Data effett. Perizia Localita Presso Carr. Fascia | Folo Data Restituzione
12/04/2012 12/04/2012  TARANTO ASS A1l 7 | 29/08/2012
ONORARI I
Perizia 30,00| | SPESE IMPONIBILI  NON IMPON. |
Riscontro | Km. - [ || TOTALI |
finterlocutoria | | [Foto 7- [Imponibile I 30,00|
[Accertamento | | [Postali/Telefon. || I | |[Cassa  200%]] 0,60
[Negativa | | |Visura (| | VA, 21 % 6,43
Suppl ARD [Raccomandate || ' Totale 37.,03]
Sup. Concordato [Varie 1 Non Imponib. | |
|Sup.Liquidazione] | | Totale spese || | | Totale | 37,09
r| Totale onorario | 30,00 Rit. Acc. 20 %| 6.00
Note: | Totale | 31,03

Visto del Liquidatore.

Genius Professional -

by AutoSoft 0771/681436 r.a.



g4 ovv 2012 10: 28 ALL IANZ SPA ‘GESTIONE

Corso IIEIIIa. 23-20122Milan0

Servizi Operatwi 4 - Recupero Frarchigie Azr-3zs

Teleforio 02/7216.2659/2192 '
"Fax(2/72166763

Gggeﬂo: VS, PROT. N. 1691 8 UAG - RECUPER0 FRANCHIGIE SINISTR

FRAN DZ;?IES"GU . o ﬁ

ﬁzﬁﬁsanz .’ "

M‘fo

Milano. 3 Cttobre 2012 Dei [] 5 0TT. 200
o PoOPRESDENE T
DG DIRETFORE GENERALE O P
Dh DIRETTORE EMMENISTRATNG Cf
UI DRETIORETECHCO. . D -

© Spettabile Ut T ESECTOMVEENTO O
AMAT VRS AFFARI GENPRISIHISTR &

FAX N, 029/7355261 W ACOUSRICONTRATT O3
U COSMBRSIBLANG) O
U RRORATICH
# PERSONALE/RETRBUZION 3

0

Ur TECAIcO 0
ulP7 PRODOTTTRAFFICO 0
ULRG RAGIONERIA/ ECONOMETO 3
510 STAFF QuALTy o

0

Cor riferimento at Vs. fx del 28/9/2012 - che per comodita alleghiamo, Vi trasmettiame in calce it cod. IBAR peril
pagamento tramite borifico, che Vi preghiamo anticipare al fex n® 02f72166763.

Nel contempo Vi precisiame che le tranchigie insolute ammontano ad € 5.56¢,00 come da elenco setio riponar:

0Fohe AL {B16773011 |1 (50487053 | 1.850,00{70900 AMAT  |Avviso 6210";2012

' 950372144 |1 |59457052 | - 300,00|70900 AMAT  |Awviso 010872012 |
950373067 |1 |59497062 1.300,00| 70800 AMAT  [Avviso 037097201 2 :
950371805 |1 |59497052 $50,00]70900 AMAT  |Avviso 01/0872012 | FRANGHIGIE
950372684 |1 |BBAGro52 350,00| 70800 FRAT  [Awiso . |01/08/2012 DA ,
T18306628 |- - |59487052 T.060,00{ 70900 AMAT  |Awviso 030972012 || RECUPERARE
[G5a7ares |- 59467052 350,00] 70900 AMAT  |Aviso 0a/08/2012 | VEDI VS. FAX

5.560,00 !

Kimaniamo a dispesizione per i chiarimenti che dovessere rendersi
Ci & gradits I'occasione per porgere cordizli saluti.

COORDINATE: -
Codice IBAN: IT 83 3035 8901 600C 1057 0004 542
Beneficiario: Allianz S.p.A. - '

Necessar: .

Alliarz S.p.A

Ukta: )
Lians 20537 - C.Jrsolu‘lu 23
-34733 Treve Fonng 15721 - Yia Vilterip Alfier, 22
Y v!-—"J [_h‘-u K _' 1 : “restz 34123 - Lergz Lgowren,
Fer =32040 7781571 Cetr Niscaie, Martits va e
vivaatianze ISCIZICLE of Registrc celiz Imorese

Trisers m, J3033630802

wlwd

Cezpitzle soniziz : _o @ dpns oo A e
Euro £33 000 000 L. vers

Aulonzzaa 2l ‘seecinc dslle

EGITLIBE.OM Cos- Prorcveditsssin S76P
et 21 dicerrbne 2005 1. 2355 Allianz @ RAS
Seriaté del graood Ahanz 5
corvolfiat di A7 E, A

Allianz (@11 Lloyd Adrintis

Alliamz. GI) Subaiping
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+Azienda per la Mobilita nell'Area di Toroalo

FTLIY
2 VR By

5
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Taranto, li12f10/2012
UAG

Egr. Sig.

Angiulli Ettore
Coordinatore di Ufficio
UFFICIO RAGIONERIA
SEDE

OGGETTO/ RECUPERO FRANCHIGIE SINISTRI:

1)
2)
3)
4)
5)

N. SIN. g50374782 DEL 02/o4/2012 (NS. RIF. 066/AR/12) Importo € 350,00
N. SIN. g503718g5 DEL 04f04/2012 (NS. RIF. 069fAR/12) Importo € 650,00
M. SIN. g19772011 DEL 07/04/2012 (NS5. RIF. 070/AR/12) Importo € 1.550,00
N. SIN. 950372684 DEL 16/o4/2012 (NS. RIF. 077/AR/12) Importo € 350,00
M. SIN. 916806628 DEL 29/o6/2012 (NS. RIF. 133/AR/12) importo € 1.060,00

Totale € 3.960,00

Si invita codesto Spett.le Ufficio a provvedere alla liquidazione delle franchigie di cui
all'oggetto richieste dalla Compagnia ALLIANZ Spa che gestisce |'attuale copertura assicu- O

rativa di Responsabilita Civile Veicoli a motore.

La somma complessiva di € 3.960,00 (eurotremilanovecentosessanta/oo) dovra essere ver-
sata a mezzo bonifico bancario.

Di sequito vengono indicate le coordinate bancarie: A\k 821
Prot N
Codice IBAN: IT 83 B 035 8901 6000 1057 0004 543 a1 LTI 2017
L : P PRESIDENTE 0
Beneficiario: Allianz S.p.a. D6 DRETOREGNGRAE O

DA DIRETTCRE AMMINISTRATVG )

Siresta in attesa dell’'avvenuta notizia e copia del i 0. T DRETTORETECNED =
p mandato predispost UE * ESERCIZOMOVHENTY DO

- UAG AFFARIGENPREBINGTRI

Distinti sajuti. EA ol
- o CONTABILTA/BLANC)

Il Capo Unita U BEORMATCK o

AA.GG. - P.R. - Sinistri UP  PERSONALE /RETRIBUZION D

D.ssa Tiziana Tursi U1 TECHICO g

ulPT PRODOTTYTRAFEL: 7l

UiRG RAGIONERIA/ECONOMAT | 1

S0 ST Gumonn |

!

Societa per Azioni con Socio unico soggetto a direzione e coordinamente da parte del Comune di Taranto
Vio C. Battisti, 657 - 74121 Taranto » Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it - e-mail: amat@pec.amat.ta.it

Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1
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Azienda per la Mobilita nell"Area di Taranto sicear (700

L LLE-7

o

Taranto i, V3 SET. 2012

Prot. 464'0/@

All’ Agente
MARTINO Vito

Al Capo Unita Organizzativa AA.GG. e P.R.
Dott.ssa Tiziana TURSI
SEDE

OGGETTO: Sinistro n° 070/AR/2012 del 07/04/2012. Polizza Kasco “Societa Italiana
Asstcurazioni”

Si comunica che, ad avvenuta estinzione del risarcimento del danno dovuto per il
sinistro passivo n° 112/NS/11 del 03/06/2011, sara avviata a carico della S.V. la trattenuta di €
50,00 per il recupero del danno riferito al sinistro passivo in oggetto.

La somma complessiva, pari a € 100,00, sara recuperata con le modalita sopra indicate
fino a totale estinzione dell’importo dovuto.

Detta somma, & dovuta a titolo di franchigia per il sinistro n° 070/AR/12 del
07/04/2012, per il quale & pervenuto recentemente in data 09/08/2012 1’assegno della Compagnia
Ttaliana Assicurazioni, secondo quanto previsto dalla polizza Kasko cui la S.V. ha aderito in data

04/08/2011.
Distinti saluti.

IL DIRETTORE|\QUENERALE
(Ing. Giovanni MAYMCHECCHIA)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it » e-mail; amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro detle imprese di Taranto 00146330733
Capitale socicle: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1
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Azienda per la Mobilita nell'Area df Taranto [Baiv]

Taranto, li 04/09/2012 i&

)

')
i Ay
Y

CLLLY-P
oWl by

e

| 10 SET. 201
Al Responsabile Area Personale ‘ﬁe‘ PRESTENE d -
D.ssa Maria Fabiola Menenti DG DRETIREGENERME [T
SEDE DA DIRETTORE AMMNSTRATIVO T
0 CREFIORETECNG0 OO
L o W ESERCTOMONMENTO O
Ep.c. Al Direttore Amministrativo WG ATEARI GENPRAINSTRI O
Dott. Pietro Carallo W Ausicomram O
EDE o CONTABLIWIBLANCID  [3
U NFCRUMATICA o
— WP PERSONALE /RETRIBLZIONI 7
T TECNCO 0
UPT PRODOTITRAFFCO 3
WRG RAGICNERIATECONOMATO )
ST STAFF QUALITA o
]

Oggetto: Sinistro passivo numero 070/AR/12 del 07/04/2012

Si invia il fascicolo relativo al sinistro passivo indicato in oggetto occorso al dipenden-
te Martino Vito (Matricola 158767), ai fini del recupero, con le competenze dei pros-

simi mesi della somma di € 100,00.

La Compagnia Ttaliana Assicurazioni, cui aderisce il dipendente, per il sinistro in que-
stione ha risarcito all’Azienda il danno al netto della franchigia di € 100,00,

Si prega di informare la scrivente al termine della procedura di recupero.
Distinti saluti.

% 1/ Capo Uniti AA.GG. - P.R. - Sinistri
(Dottoressa Tiziana Tursi)

Allegati: copia della notifica dellimporto del danno al dipendente (ns. prot.11315 del
26/6/2012), copia della notifica dellassegno di € 86,00 (ns. prot.14235 del

9/8/2012).

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto « Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 e web: www.omat. ta.it ee-mail: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 1




Banca Realg SpA » Societa appartenente al Gruppo Reale Mutua »

Capltale Soctals € 30,000,000 int, vers. « Partita IVA/C.RAY®

L oFoMel-(r

Aderente al Fondo Interbancario dfi Tutelz dei

one e coondinamento delia Societd Reale Mutua di Assi oni

d'iscrizione del Registro dalle Imprese gi Torino G7760850010 » Albo Banche 5426 » Codice ABI 3138
Depositi ¢ al Fondo Mazianale di Garanzia vSocietd soggetta ad attvita di direzi

TORINO, 25.07.2012

v

ot 1L 9 AGD 2017

AMATsp.a.- Pz{!-o'cozllo %A;;go
Prot. /f

P PRESIDENTE O Spett. e

DG DIRETTOREGENERAE [OJ AMAT 3PA

DA DIRETTORE AMMNSTRATIVO I V. C. BATTISTI 657
DT DIRETTGRE TECKICO 0 ;’#121 TARANTO (TA)
UE  ESERCZIOMOMENTY O

000514362
UG AFFARIGENPREUSTR @
VA ACTISTICNRAR OO
UC CONMBLRRIBIACO O

U INFORMATICA O
UP PERSOMNALE/RETRELZIONl 1
Riferimento: UT . TECNICO O
Societd ITALIAMA ASSICURAZIGNT ulPT FRODOTT TRAFFESQ O
Ufficio BARI / ULRG RAGIONERIA/ECONOMATO
V. CALEFATI 78 STG STAFF QUALITS a.
70121 BARI (BA)
Tel, 0800998011 Fax. 0600800393730 O

Liquidatore: ROSSINI SERAFINA

Oggetto:

R.C.G, Sinistro n. 2012/78331/00

Avvenuto in PIAZZA GESU’ DIVIN LAVORATORE 41 07/04/2012
Agenzia di BARI "CIRILLO" Polizza

Parti coinvolte: FIT-CISL TARANTO / AMAT 5pA

Note: Risarcimerto al netto di ¢ 100,90 di frarchigia per danni bus oz, n.532 tg. CX200XG cond. MARTINO VI

Allo scope di definire 11 sinistro in oggetto, in nome & per conto de
trasmettiamo assegno bancarie non trasferibile n, 0801551698, 1%1
del1"importo di Euro OTTANTASEI/00*

17a ITALIANA ASSICURAZIONI

La societad ordinante terrd a Vs. disposizions non altre 60 giorni dalla data
somma sopra indicata che potrete incassare presso i1 Vastro istituto d-
(sul fronte} e per girata (sul retro) .

Ci & gradita 1'occasione per porgere i ns. migliori saluti.

[LLER I R TR YR T

anca Reale B

p.A.
L'.I T Y }’f‘;“‘"— 2

03138-01199.9 2

122 Iéﬁno - Nurriero verds; 803.808

hisTh

i
i v
GICRN;

s
VALIDO )

della presente e comunque salva revoca la
credito dopo aver firmato 1'assegno per traenza

00146330733~ - .
V. C. BATESTI 657
_ 74121 TARANTO. “(TR) -

TGRSR E B ey e

O
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Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto %, s [

Prot. /t/&gds JUAG Taranto, i 2 6 6IU. 012

R I Eqr. Sig.
AR ANDATS B ar. 519
MARTING VITO
e VIA GIOTTO N. 40
74100 TARANTO

Oggetto: Sinistro n° 070/AR/12 del 07/04/2012

Il giorno 07/04/2012, il bus n°® 532 da Lei condotto, impegnato sulla linea
1/2, & stato coinvolto in un incidente stradale ed ha riportato danni per limporto
complessivo di EURO 247,83, incluso il controvalore del fermo tecnico, come risulta
dalla relativa periziaAcc§6474 -

A completamento dell'istruttoria & emersa una Sua responsabilita nella
dinamica del sinistro stesso.

Pertanto, in applicazione dell'art. 38 del Regolamento All. "A" al R.D.
n°148/1931 e della L.R.n° 18 del 31 Ottobre 2002 e successive modificazioni ed
integrazioni, visto anche l'ordine di servizio n® 30/1991, questa Azienda intende
procedere al recupero del danno.

Ai sensi della deliberazione del Consiglio di Amministrazione n® 189 del
09/11/1999, I'importo da risarcire € di EURO 186,00, pari all'importo complessivo dei
danni periziati, abbattuto del 25%.

Nel caso Lei avesse provveduto a contrarre polizza assicurativa per la
copertura dei danni in questione, & necessario che ci faccia pervenire, nel termine di
giorni 3 a far data dalla presente, copia della denuncia inoltrata alla Sug-Compagnia.

In mancanza, si procedera ad addebito sul ruolo paga del grossimo mese.

Distinti saluti

IL DIRETTO ENERAILE

(@ (Ing. Giovanni Mptichecchia)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte det Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto » Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it e e-mail: anat@pec.amat, ta, it
Codice Fiscale, FPartita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Avviso di ricevimento
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. el s |

postaprioritaria |
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Avviso di ricevimento

Raceomandata l:l Pacco
I:l Assicurata

Data di spedizione

Euro

Dalf'ufficio postale di
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2

Numera

r o =
 TAAMIA® \/iTe T &Py,
Destinatario . - Pl
N e N
Giolio A. & T\ A

Via

CAPR 74(€ °

Localita

AT,

%/ h\ﬂ(aﬁ‘ch o3 lot]e

Firma per ¢&teso del ri:evente
{Nome g%o* aome)

+»{nvil multipli a un unico destinatario
* Sottoscrizione rifiutata

l:lConsegna effettuata al sensi dellart. 33 D.M. 09.04.01:

Firma dell‘inmricato#l,‘ distibuzrione

Bnllo dellufficio
di distriburione
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Azienda per fa Mobilita nell’Area di Taranta T SEGRY

Taranto, li 12/10f2012

UAG

Egr. Sig.

Angiulli Ettore
Coordinatore di Ufficio
UFFICIO RAGIONERIA
SEDE

OGGETTO/ RECUPERO FRANCHIGIE SINISTRI:

N. SIN. 950374782 DEL 0zfo4/2012 (NS. RIF. 066/AR/12) Importo € 350,00

N. SIN. 950371895 DEL 04/04/2012 (NS. RIF. 069/ARf12) Importo € 650,00

N. SIN. 919772011 DEL o7/o4/2012 (NS, RIF. 070/AR/az) Importo € 1.550,00

N. SIN. 950372684 DEL 16fo4fz012 {(NS. RIF. o77/ARf12) Importo € 350,00

N. SIN. 919806628 DEL 29/0o6/2012 (NS. RIF. 133/AR/12} Importo € 1.060,00
1

.

Totale € 3.960,00

Si invita codesto Spett.le Ufficio a provvedere alla liquidazione delle franchigie ‘di cui
all'oggetto richieste dalla Compagnia ALLIANZ Spa che gestisce l'attuale copertura assicu-

rativa di Responsabilita Civile Veicoli a motore.

La somma complessiva di € 3.960,00 (eurotremilanovecentosessanta/oo) dovra essere ver-
sata a mezzo bonifico bancario.

Codice IBAN: IT 83 B 035 8901 6000 1057 0004 543 Dei
. . P PRESIENTE
Beneficiario: Allianz S.p.a. DG BRETTORE CENERALE

Siresta in att dell” ta notizia e copi i .
i esa dell’avvenu pia del mandato predisposto E ESERCEORED

Distinti saluti.

Di seguito vengono indicate le coordinate bancarie: : A\‘_ 821
PotN 2> - %

12017, 201

a0a

DA DIRETTORE AWMNSTRATNO
DT DIRETTORETECKICO

UAG AFFARI GEN/PRUSINSTRI
UA  ACQUISTI/ CONTRATR
. s U CONTABILITA/ BLANCIO
Il Capo Unita Ui BFORMATICA

AA.GG. - P.R. - Sinistri UP  PERSONALE/RETRIBUZION

D.ssa Tiziana Tursi 0T TECNICO
- WPT PRODOTTITRAFFEO

LG RAGIONERIA/ECONOMATO
St ST G

booDOoooo
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: Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via €. Battisti, 657 - 74121 Taranto = Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it » e-mail: amat@pec.amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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SINISTRO DEL 07/04/2012 A POL. RCV N. 00000594970:52/00000...

Oggetto: SINISTRO DEL 07/04/2012 A POL. RCV N. 0000059497052/0000057 - AMAT SPA
(CX200XG) / GRECO (BL723ZP) - NS. RIF. 070/AR/12

Mittente: Sinistri <sinistriamat@amat.ta.it>

Data: 17/04/2012 10.55

A: CLD DI TARANTO ALLIANZ SPA <mailcld123@allianz.it>

CC: Bomenico RAELE <domenico.racle@allianz.it>

Come da accordi intercorsi, si trasmette la denuncia di sinistro indicato in oggetto.
Distinti saluti.

UFFICIO SINISTRI AMAT SPA
Via Cesare Battisti n.657

74121 - Taranto

Tel./Fax 099/7356261

e-mail: sinistriamat@amat.ta.it

— Allegati:
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