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Azt'snd'e la obih'?d' nal'l'rea di Taronto <, SIRCERT
DENUNCIA D1 SINISTRO STRADALE
N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA’ APERTURA
| 097ARM2 | 02/05/2012 | [ o082 | | ' APERTO D'UFFICIO |
LINEA LUQGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
[ 172 [TARANTO - PONTE DI PIETRA K |
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
[TAMBURI - CITTA' MERCATO [ 548 ]| CX225XG |
MATR. AGENTE COGNOME NOME Codice Fiscale
| 161513 |MENZA | BIAGIO | | MNZBGI54R20H090U |
COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA CAP.
PULSANO || 20-10-54 || 02-03-83 | |FAGGIANO || 74020 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE
IVIA FOSCOLO, 27 | D |[ TA2271873U || TARANTO || 14/11/1988 ||  06/11/2013 |
COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE

[ALLIANZ SPA - DIV. ALLIANZ - RAS I -

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA, MODELLO TARGA PROPRIETARIC COMUNE DI RESIDENZA

| | | | | |

VIA I PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA | PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA
1° DANNEGGIATO NATURA DEL. DANNO

iDE BARTOLOMEO MARIANNA (C.F. DBRMNN81HE0L049M) | | - ]

2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

| | |
DATI RELATIVI-Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
| D|C|)MICIL|0 ' | COMPAGNIA—’ A|SSICURATRICE IMPORTO DANNI | | LIQUIDATORE l
| 3° D)'\NNEGGIATO| I | | NATURI|\ IDEL DANNO |
' 4° DANNEGGIATO I | NATURA DEL DANNO |

| | |

AUTORITA' INTERVENUTA : ’

TESTIMONI
IL COLLEGA GRECO EDUARDO

LD VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE




N° SINISTRO

097/ARM2 |
i , r W 5.p.A.
Azienda per la Mobilitd nell’Area di Tarante
DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE
Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra : Vista anteriore

— f =

| e -
o Ul ©UIE= © O &==

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

SINISTRO APERTO D'UFF.ICIO SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI PROT. 86819 DEL 16/05/2012 INOLTRATA DALL'AVV.
ENRICO BRUNO PER CONTO DELLA SIG.RA DE BARTOLOMEQ MARIANNA.

DICHIARAZIONE DEL DIPENDENTE MENZA BIAGIO:

DURANTE LA CORSA DI LINEA 1/2 INZIATA DAl "TAMBURI" ALLE ORE 08.08 IN ALCUNE CIRCOSTANZE ACCADEVA CHE
QUALCHE SECONDO PRIMA Dl FARE LE FERMATE, PUR SENZA PIGIARE | PULSANTI DI APERTURA, LE PORTE Sl APRIVANO
PARZIALMENTE FACENDO COSI' SCATTARE IL DISPOSITIVO FRENANTE CHE BLOCCA IL MEZZO BRUSCAMENTE.

TALE DIFETTO SI PRESENTAVA IN ALTRE TRE OCCASIONI CHE M| OBBLIGAVA A DICHIARARE L'AVARIA E A SOSTITUIRE I
MEZZO UNA VOLTA GIUNTO AL CAPOLINEA DI CITTA' MERCATO ALLE ORE 08.59 CIRCA.

DURANTE TUTTA LA CORSA E FINO ALL'ARRIVO AL CAPOLINEA NON RICEVEVO LAMENTELE O SEGNALAZIONI DI
INFORTUNIO DA PARTE DEI VIAGGIATORI E TANTO MENOC NOTAVO QUALCUNO CADERE.

IN TALE CIRCOSTANZA RICORDO, ALTRESI', CHE A BORDO DEL BUS VIAGGIAVANO CIRCA UNA DECINA DI VIAGGIATORI.

SINISTRI DENUNZIATE DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE
E PROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO [O SI ONO

LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO
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N° SINISTRO 7 i,
. M
|  097/ARN2 AU D OB
! S.p.A.
Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra . Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore
[ =

L = -
© oill=] |lL© O ==

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

. : L : -

DESCRIZIONE DEi DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE ) i

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

SINISTRO APERTO D'UFFICIO SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI PROT. 8619 DEL 16/05/2012 INOLTRATA DALL'AVV.,
ENRICQ BRUNO PER CONTO DELLA SIG.RA DE BARTOLOMEQ MARIANNA.

DICHIARAZIONE DEL DIPENDENTE MENZA BIAGIO:;

DURANTE LA CORSA DI LINEA 1/2 INZIATA DAI "TAMBURI" ALLE ORE 08.08 IN ALCUNE CIRCOSTANZE AGCADEVA CHE
QUALCHE SECONDO PRIMA DI FARE LE FERMATE, PUR SENZA PIGIARE | PULSANTI Di APERTURA, LE PORTE Sl APRIVANO
PARZIALMENTE FACENDO COSI' SCATTARE IL DISPOSITIVO FRENANTE CHE BLOCCA IL MEZZO BRUSCAMENTE.

TALE DIFETTO Si PRESENTAVA IN ALTRE TRE OCCASIONI CHE M] CBBLIGAVA A DICHIARARE L'AVAR[A EA SOSTITUIRE IL
MEZZO UNA VOLTA GIUNTO AL CAPOLINEA DI CITTA' MERCATO ALLE ORE 08.59 CIRCA.

DURANTE TUTTA LA CORSA E FINO ALL'ARRIVO AL CAPOLINEA NON RICEVEVO LAMENTELE O SEGNALAZIONI Di
INFORTUNIO DA PARTE DEI VIAGGIATORI E TANTO MENO NOTAVO QUALCUNO CADERE.

IN TALE CIRCOSTANZA RICORDO, ALTRESI', CHE A BORDO DEL BUS VIAGGIAVANO CIRCA UNA DECINA DI VIAGGIATORI.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE

EPROWEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO |O Sl (ONO
LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO
- Conducente
A \ Z7 /ﬂ 5/ ot -
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Azienda per lo Mobilita nell'Area di Taranto

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N°SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
| 097ARM2 | 02/05/2012 | | 0820 ] | APERTO D'UFFICIO |
LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
| 12 [TARANTO - PONTE DI PIETRA : || |
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
[TAMBURI - CITTA' MERCATO [ 549 | CX 225 XG |
MATR. AGENTE COGNOME NOME Codice Fiscale
| 161513 |[MENZA | [BIAGIO || MNZBGI54R20H090U |
COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.A.P.
[PULSANO || 20-10-54 || 02-03-83 | FAGGIANO || 74020 |
DOMICILIO TiPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE
VIAFOSCOLO, 27 [ D ][ TA2271873U || TARANTO |[ 14/11/1988 || 06/11/2013 |
COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE

[ALLIANZ SPA - DIV. ALLIANZ - RAS I _ |

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA

[ | | | | |

VIA 1 PIAZZA COMPAGN!A ASSICURATRICE” -
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIC) VIA [ PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

|DE BARTOLOMEO MARIANNA (C.F. DBRMNN81HG0L049M) | l |

2° DANNEGGIATO | ‘ NATURA DEL DANNO ‘ |
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
l DU)MIC]LIO | | COMPAGNIA|A|SSICURATRICE IMPORTO DANNI | | LIQUIDATORE ]
I 3° DlANNEGG!ATO‘ I ‘| | NATURJ\ |DE.L DANNO |
, 4° DANNEGGIATO ' I NATUR;\ DEL DANNO J

AUTORITA' INTERVENUTA

TESTIMONI
IL COLLEGA GRECO EDUARDO

||:| VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE
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SEZIONE A Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto
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CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N° 2047/ DATA_.Z - 05~ Zo/42

-7 RISERVATO OPERATORE DI ESERCIZIO' 5 i, RISERVATO/AT.CONTROLLI
Orario di partenza | Orario di arrivo
N© g,s. g gg g COGNOME E NOME Orario | Localita Firma Verificatore
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SezIoNE “B”

Azrenda per Ia Mobﬂfra nell Area di Taranto
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LISTA DI CONTROLLO (CHECK-LIST)
(Da compilarsi a cura dell’'Operatore di Esercizio all'inizio ed alla fine di ogni turno)

Bl 2] 3]

TURNO DI SERVIZIO n°_M TURNO DI SERVIZIO n°_é|AZ_ TURNO DI SERVIZIO n°

DALLEORE ) 03 DALLEORE_V % § 2 DALLE ORE

ALLEORE ___ /793 auEore _\f 52 ALLE ORE

UNes /7L LINEA 4’%_ LINEA

FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO FI%O RE DI ESERCIZIC FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO

e Sy R N
G{/’ e To—

CONTROLLI Inizio ; Fine CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine
(Barrare la voce che ricorre)| Turno | Turno (Barrare la voce che ricorre)| Turno | TUrno (Barrare |a voce che ricorre)| TUrno | Turno
Indicatori di linea NE NE Indicatori di linea NE NE Indicatori di linea NE NE
Indicatori di direzicne NE NE Indicatori di direzione NE NE Indicatori di direzione NE NE
Impianto illuminazione NE NE Impianto lliuminazione NE NE Implanto illuminazione NE "NE
Luci [nterne NE NE Luei interne NE NE Luci interne NE NE
Strumentazione di bordo NE NE Strumentazicne di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE
Obliteratrici NE NE Obliteratrici NE NE Obliteratrici NE NE
Martelletto. rompivetro Martelletto rompivetro Martelletto rompivetro
di sicurezza P M M di sicurezza P M M di sicurezza P M M
Sigilli maniglia uscita Sigilli maniglia uscita Sigilli maniglia uscita ;
di s1curezzag M ™ dlqslcurezzag M M di sicurezza M M
Regolamento viaggiatori Regolamento viaggiatori Regolamento viaggiatori
intgmo bus 99 M M intgrno bus 9 M M mtgrno bus 9 M M
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 sicurez Cintura di sicurezza
(portatori di Handicap) NE NE (portatori di ﬁa;cﬁgap) NE NE {portator! di Handicap) NE NE

NE = Non Efficiente

| M = Mancante

l INS = Insufficiente

Irregolarita riscontrate durante il servizio {incidenti - guasti -

etc.), gia comunicata all’Area Tecnica con bofla di lavoro
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: R S, p-A.
Aztenda perla Mob.'hra nell'Area di Taranto

BOLLA N.. 0072256 /A |

DI SEGNALAZIONE AVARIA ey
ORA SEGNALAZIONE AVARIA ) BUS N. 5 QJP
ORA USCITACARRO SOCC. [ AUTISTA DI LA
O RIMORCHIQ O LINEA H Qued
ORA ULTIMAZ. RIP.NE O _ 7| auTisTi
O RIENTRO IN DEP.TO 0 a? HhH RIMORCHIO ...

LOCALITA AVARIA

BUS DATO IN SOST.NE

BUS RIMORCHIANTE .

SEGNALAZIONE AVARIA 2.
'50‘/5‘ # Op o
fa- > SR I N A o 3 o A
ENTE SEGNALANTE A =

OSSERVAZIONI DELL’OFFICINA

1

IL'TECNICO D'OFF.NA

DESCRIZIONE AVARIA RISCONTRATA

] HESTITUZIONE ALL ESEF{CIZ}O

[0S [T loup

OPERATORI . A
TEMPO IMPIEGATO ... |L TECNICO D'OFF.NA R \
: ‘ AV
i Mod. bolla segnalazione_ | yaliga Area Teonioa | Rev. 0D del 05/08/2008 © | Pag. 1/1°
Mmmm;mmmﬂm avaria bus . R - :

STAMPASUD S.p.A. - Mattola {TA} - ST 2217 1848




LINEA: 001/2 - VIA CONSIGLIO - TAMBURI - CONSIGLIO

b <+ TA-Piazza Gestl Divin Lavoratore

Ainsda gar la Mabilid. ralt'Arac df Tajerits

PER CM-Capolinea Via Consiglio

Percorso: TA-Piazza Gesu Divin Lavoratore - Pirandello - G. Deledda - G. Deledda - Archimede - Masaccio - Galeso -
Compl. est SS. 7 Appia (port. A) - [iva Portineria D - Orsini - Napoli - Piazza della Liberta - Cristoforo
Colombo - Porto Mercantile - Castello Aragonese - Margherita - Leonida - P. Amedeo - Leonida - C. Battisti -
Speziale - Cm-Capolinea Via Consiglio

ORARI FERIALI

INVERNALI

05:00

05:18 | 05:38

05:53

06:10

06:31

06:51

07:09

07:26

07:43

08:08

08:25

08:34

08:45

09:03 | 09:11

09:21

09:38

09:50

10:03

10:20

10:40

10:49

10:58

11:06

11:16

11:33

11:44 | 11:58

12:15

12:35

12:43

12:53

13:11

13:28

13:48

14:10

14:30

14:38

14:48

14:55 | 16:12

156:32

15:42

16:02

16:17

16:31

16:37

16:54

17:10

17:26

17:36

17:44

17:56 | 18:11

18:26

18:32

18:49

19:03

19:21

19:31

19:51

20:11

20:21

20:27

20:44

21:16 | 21:35

22:05

22:16

22:41

2248

23:00

23:37

ORARI FESTIVI

INVERNALI

05:24

05:45 | 06:37

07:18

07:52

08:32

09:13

09:47

10:27

11:08

11:42

12:06

12:22

13:03

13:37 | 1417

14:47

15:21

15:48

16:29

17:03

17:43

18:24

18:68

19:18

19:38

20:19

20:53 | 21:22

22:03

22:53

23:34

Legenda cadenze
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Azienda per la Mobilitd noll'Area di Taranto

Taranto, i 25 MAG, 2012

Prot.. Ql 8 iﬁ-‘ UAG
Egr. Sig.

RACCOMANDATA A.R. Menza Biagio
Via Foscolo n.27

74020 - FAGGIANO (TA)

OGGETTO: RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI
Ns. Rif. 097/AR/12

Con nota pervenuta in data 16/05/2012, indirizzata all’Amat Spa, lo Studio legale Avv. Enrico
Bruno ha formulato richiesta di risarcimento danni, per un presunto sinistro non denunciato
verificatosi in data 02/05/2012 ore 08.20 circa nei pressi del Ponte di Pietra (una
viaggiatrice a bordo del bus Amat numero 549 veniva bruscamente scaraventata al suolo a

causa di una brusca frenata effettuata dal conducente).

Poiché da accertamenti eseguiti € risultato essere Lel I'Agente in servizio alla guida del bus
549, si richiede di far pervenire all'Ufficio Sinistri, entro tre giorni dalla data di ricezione
della presente, dettagliata relazione scritta sui fatti lamentati.

Qualora Lei non fosse a conoscenza del fatto lamentato dovra, comunque, essere rilasciata
dichiarazione scritta.

Si precisa che il mancato riscontro alla presente richiesta nei termini richiesti, potrebbe costi-
tuire grave pregiudizio per |'Azienda e, pertanto, la Sua condotta sara valutata disciplinar-
mente ai sensi del R. D. 148/1931.

L'ufficio sinistri aziendale rimane a Sua disposizione per ogni ulteriore chiarimento.

In attesa di Suo riscontro, porgiamo distinti saluti.

@

Societa 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 « 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 o p\‘Rl %1 Crrg

4 - Dm:,fe Dnsate

glﬁaccomandata‘ DPaGCO o , n‘!b_{/li u@ﬁ_’r “;:g

\ e ——
|:|Assicurata B Euro _,.+ -, IS Numero —
. e ;:;;r et e /,- NITA Y e - _
Dall'ufficio postale di = = e
A

Data di spedizione

Mévea (’Sf}q o

Destinatario

FoScoto , 27 . '

Via
CAP. Y4020 Localts__ AHE a0 (_‘_")

/M //’LI/ 7ot Y L

F| ma per esteso del ricevente Firma deffincaricato alla distrihuzione Bollo de ficio
{Nome e Cognome) di distribuzfone
Consegna effettuata ai sensi del'art. 33 D.M. 09.04.01:
«Invii muttipli a un unico destinatario
~Sottoserizione rifiutata




e

Avviso di ricevimento

Posteitaliane I " " |

EP D633/EP 0505 - Mod. 23 VP - MOD. 01304 (2% wadees) - L [3] Ed. 0705

postaprioritaria

Da restituire a

2[4 <l1e

R R R

IRIRRL

IRIRIBIIN
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Azienda per la Mobilitd nell*Area di Taranto RA 3 ({ DNY

Taranto, li 23/05/2012

Al f.f. Capo Unita Tecnica
Sig. Gregorio Paurini
SEDE

OGGETTO: SINISTRO DEL 02/05/2012
NS. Rif. 097/AR/12

In allegato alla presente Vi rimettiamo la fotocopia di un biglietto ordinario di corsa
semplice, trasmessoci da un viaggiatore infortunato, con invito ad esaminarlo e a
comunicarci se & stato timbrato sul bus 549.

Si confida in un Vs. cortese e sollecito riscontro e a Vs. disposizione per ogni ulteriore
chiarimento, porgiamo distinti saluti.

Il Capo Unita
AA.GG. - P.R. - Sinistri
D.ssa Tizjana Tursi

AR

© 15 MAG. 2012

De)
?  PRESIDENTE O

LG DRETICREGENERALE I
U4 TIRETTORE AMMINISTRATVO O

uPT PROCOTTTRAFFICO
VRS RAGICKERIA! ECONQMATO
STQ STAFF GUALITA

o7 DRETIORE TECNICO O
U ESERCBOVOVRENTD O3
V45 AFFARIGENPRISNGTRI (O
Ly ACOUSTICONRATIE O3
I COMBLTEAGD O
W BFORMATICA g
Ur  PERSONALE/REFREBUZICNI OO
UT  TECNICO ]
O
]
|
O

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinemento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto e 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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PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV N.00000594...

|
|
Oggetto: PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV N.0000059497052/0000073
- AMAT SPA (CX225XG) / DE BARTOLOMEQ MARIANNA - NS. RIF. 097/AR/12
Mittente: Sinistri <sinistriamat@amat.ta.it>
Data: 23/05/2012 19.09
A: CLD DI TARANTO ALLIANZ SPA <mailcld 123@allianz.it>
CC: Domenico RAELE <domenico.raele@allianz.it>

Con riferimento a quanto indicato in oggetto, per Vs. opportuna conoscenza, in allegato alla
presente trasmettiamo nota ns. prot. 8619 del 16/05/2012 di richiesta di risarcimento danni
formulata dall'Avv. Enrico Bruno per conto della Sig.ra De Bartolomeo Marianna.

Agli atti aziendali non esiste denuncia di sinistro.

Il bus con numero sociale n.549 corrisponde alla targa CX225XG.

Si comunica che sono tuttora in corso accertamenti e che Il dipendente Menza Biagio, alla
guida del bus 549 nelle circostanze di tempo segnalate, & stato invitato con urgenza a
presentarsi presso I'Ufficio sinistri aziendale per rilasciare eventuale relazione scritta sui fatti
lamentati.

Distinti saluti.

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

Tel./Fax 099/7356261

e-mail: sinistriamat@amat.ta.it

' — Allegati;

097AR12. DeBartolomeo.PDF 106 KB

1dil 23/05/2012 19.09



Fwd: PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV N.000...

Oggetto: Fwd: PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV
N.0000059497052/0000073 - AMAT SPA (CX225XG) / DE BARTOLOMEO MARIANNA - NS.
RIF. 097/AR/12

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

Data: 07/06/2012 9.14

A: Domenico RAELE <domenico.raele@allianz.it>

Si allega quanto richiesto. Cordialita.

-----—- Messaggio originale —------
Oggetto:PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV N.00000594987052/0000073 -
AMAT SPA (CX225XG) / DE BARTOLOMEO MARIANNA - NS. RIF. 097/AR/12
Data:Wed, 23 May 2012 19:09:09 +0200
Mittente:Sinistri <sinistriamat@amat.ta.it>
A:CLD DI TARANTO ALLIANZ SPA <mailcld123@allianz.it>
CC:Domenico RAELE <domenico.raele@allianz.it>

Con riferimento a quanto indicato in oggetto, per Vs. opportuna 'conoscenza, in allegato alla
presente trasmettiamo nota ns. prot. 8619 del 16/05/2012 di richiesta di risarcimento danni
formulata dall'Avv. Enrico Bruno per conto della Sig.ra De Bartolomeo Marianna.

Agli atti aziendali non esiste denuncia di sinistro.

Il bus con numero sociale n.549 corrisponde alla targa CX225XG.

Si comunica che sono tuttora in corso accertamenti e che Il dipendente Menza Biagio, alla
guida del bus 549 nelle circostanze di tempo segnalate, é stato invitato con urgenza a
presentarsi presso I'Ufficio sinistri aziendale per rilasciare eventuale relazione scritta sui fatti
lamentati.

Distinti saluti.

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

Tel./Fax 099/7356261

e-mail: sinistriamat@amat.ta.it

— Allegati:

097AR12. DeBartolomeo.PDF 106 KB

1dil 07/06/20129.16



R: PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV N.00000...

\
Oggetto: R: PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV
N.0000059497052/0000073 - AMAT SPA (CX225XG) / DE BARTOLOMEO MARIANNA - NS.
RIF. 097/AR/12 ‘
Mittente: Raele Domenico <Domenico.Raele@allianz.it>
Data: 07/06/2012 8.31
A: sinistriamat <sinistriamat@amat.ta.it>

Buongiorno,

Vi prego volermi invaire [a lettera del legale.
cordialita

Domenico Raele
Centro Liquidazione Danni - Taranto

Sinistri

ALLIANZ S.p.A.

Tel. +39 099 4558111

Email: domenico.raele@allianz.it

P Prima di stampare questa mall, pensa all'impatto sull'ambiente - Please consider the
environment before printing this e-mail.

Da: Sinistri [mailto:sinistriamat@amat.ta.it]

Inviato: mercoledi 6 giugno 2012 19.56

A: CLD Taranto; Raele Domenico

Oggetto: Re: PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV N.0000059497052/0000073 - AMAT SPA
(CX225XG) / DE BARTOLOMEO MARIANNA - NS. RIF. 097/AR/12

Seguito ns. mail del 23/05/2012, di pari oggetto, trasmettiamo dichiarazione rilasciata in
data 31/05/2012 dal dipendente Menza Biagio.
Distinti saluti.

UFFICIO SINISTRI AMAT SPA

Via Cesare Battisti n.657

74121 - Taranto .
Tel./Fax 099/7356261

e-mail: sinistriamat@amat.ta.it

Il 23/05/2012 19.09, Sinistri ha scritto:

Con riferimento a quanto indicato in oggetto, per Vs. opportuna conoscenza, in
allegato alla presente trasmettiamo nota ns. prot. 8619 del 16/05/2012 di richiesta di
risarcimento danni formulata dall'Avv. Enrico Bruno per conto delia Sig.ra De
Bartolomeo Marianna.

Agli atti aziendali non esiste denuncia di sinistro.

1di2 07/06/2012 9.46



R: PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV N.00000...

2di2

Il bus con numero sociale n.549 corrisponde alla targa CX225XG.

alla guida del bus 549 nelle circostanze di tempo segnalate, & stato invitato con
urgenza a presentarsi presso |'Ufficio sinistri aziendale per rilasciare eventuale
relazione scritta sui fatti lamentati.

Distinti saluti.

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

Tel./Fax 099/7356261

e-mail: sinistriamat@amat.ta.it

Le informazioni contenute in questo messaggio e gli eventuail zllegati (il
"Messaggio") si intendono inviate a uno o piu' specifici destinatari. Il
contenuto del Messaggio puo' essere confidenziale, riservato e comunque
protetto dalla legge applicabile. Se non siete 1 destinatari del Messaggio,
sliete pregati di informare Iimmediatamente il mittente, cancellate questo
Messaggio, non rivelatelo, non distribuitelo ne' inoltratelo a terzi, non
copiatele ne' fatene alcun uso.

Questo Messaggio ha natura aziendale e non personale. Pertanto le risposte
inviate a seguito di questa comunicazione potrannd essere conosciute

nell'organizzazione di appartenenza del mittente nei limiti e secondo le
regole fissate dall'azlenda, nel rispetto della vigente normativa e del
disciplinare interno. Qualsiasi pubblicazione, utilizzo o diffusione, anche
parziale di questo Messaggio deve essere preventivamente autorizzata.

I messaggi di posta elettronica non scne sicuri e sone soggetti ad
alterazioni, possono essere trasmetiitori di Virus informatici o soggetti
a ritardi nella distribuzione. Il mittente del Messagglo non puc' essere
in alcun modo consideratc responsabile per queste evenienze. Il mittente si
riserva il diritto di archiviare, ritenere e controllare i messaggl di posta
elettronica.

The information contained in this electronic message and any attachments (the
"Message") 1is intended for one or more specific individuals cor entities, and
may be confidential, proprietary, privileged or otherwise protected by law.
If you are not the intended recipient, please notify the sender immediately,
delete the Message and do not disclose, distribute, or copy 1t to any third
party or otherwise use the Message.

The Message has business character and not private and/or individual
character. Your reply to the Message could be disclosed to the sender entity,
according to and in respect of its internal rules, under the applicable laws,
regulations or internal policies. Any publication, use or circulation of the

Message, both total and partial, have toc be previously authorized.

Electronic messages are not secure or error free and can contain viruses or
may be delayed, and the sender is not liable for any of these occurrences.
The sender reserves the right to monitor, record and retain electronic
messages.

Si comunica che sono tuttora in corso accertamenti e che |l dipendente Menza Biagio,

07/06/2012 9.46



AF Loti2og, o
&
oS
& i r RN 5.p.A. £
TR
Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto , scor [F0AT)

Taranto, li 0.2 LUG, 2012

Egr. Avv.

Enrico Bruno
e _ Via Berardi, n.22
PEL VAN 74123 - TARANTO

ep.c. Spettle
Centro Liquidazione Danni
ALLIANZ SPA
Via Acclavion.2
74123 - TARANTO

OGGETTO: Riscontro richiesta di risarcimento danni del 16/o5/2012 ns. prot. 8619
Sinistro del 02/05/2012 — De Bartolomeo Marianna
Ns. Rif. 097/AR/12

Con riferimento all'evento in oggetto si comunica che nessuna denuncia di sinistro a nome
della sua assistita & presente agli atti aziendali e, di conseguenza, la Societa sta effettuando
i dovuti accertamenti al fine di chiarire la dinamica del sinistro e tutti coloro che vi sono
coinvolti. Si rileva, infatti, che la segnalazione della sua assistita non & pervenuta tempesti-
vamente secondo quanto dedotto nell'art. 26 del Regolamento di Vettura che, proprio al fi-
ne di una corretta e tempestiva istruttoria, prevede I'obbligo a carico del presunto danneg-
giato di segnalare tempestivamente al conducente e, comunque, nella stessa giornata, an-
che a mezzo telegramma, I'evento di danno.

La S.V. é invitata, inoltre, a ritrasmettere una copia leggibile del titolo di viaggio in possesso
della sua assistita secondo i termini del sopraccitato Regolamento di Vettura dell’Amat Spa,
in quanto la copia del biglietto allegata alla missiva in oggetto risulta ilteggibile.

Copia della presente viene inviata, per opportuna conoscenza, alla ns. Compagnia assicura-
trice ALLIANZ Assicurazioni Spa.

Siresta in attesa cortese riscontro e si porgono distinti saluti. ' ,

3 | & L DIRETTORE GENERALE

(Ing. GiovanniiMhtichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto e Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 & web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@pec.amat.ta.it
Codice fFiscale, Partita Iva e N” iscrizione al Registro detle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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'Awviso di ricevimento %rr\R\ Chys T TN~
Poste T~
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s ctalane R
Data di spedizione < - - _ _Daltsflicia onstala 4 e

™Ny

Destinatario Egr AVV

EanCO Bruno

Via Berardi, n.22
CAR———' 74123 - TARANTO

@%/L//Q

Flrma per esteso del ricevente Firma dellinearicato alla distribypfigite
[Noma e Gognoma)

Consegna effettuata ai sensi dell’art. 20 D.M. 01.10.08:
O trwil muttipli a un unico destinatario
[ sottoscrizione rifiutata

Via

Bollo dell'ufficio
.- i distribuzione




Posteitaliane AR,
Awviso di ricevimento

EPZISREP215] - bod. 23 UP « MOD. 013044 - SL[ 3 ) Ed. 08411

AMATLSRA
AMEMOA PER LA RROBILTA
JELLUAREA DTS SAMTO
Via ClBarost i
T‘."’.Gﬁ "“‘"‘.rr\. Lot

LIIRIRIRITE

042_44/@/,{3_




L[lflﬂ("

S
x
Azienda per la Mobilita nell’Area di Toronte %, e [T
Taranto, li
! 37011 202

Prot. /( Q/'(ZO UAG

Egr. Sig.
Greco Eduardo
Via Taranto 9 Traversa

RACCOMBNDATA AR Va Torato o Trove

OGGETTO: sinistro del 02/05/2012
Ns. Rif. 097/AR/12

La S.V. & gentilmente invitata a recarsi presso 'Ufficio sinistri aziendale, previo ap-
puntamento telefonico con [‘addetto all'Ufficio (Tel. 099/7356261), per rilasciare di-
chiarazione testimoniale riguardante I'evento indicato in oggetto nel quale & coinvolto
I’Agente Menza Biagio.

La ringraziamo anticipatamente per l'attenzione che riservera alla presente e porgia-
mo distinti saluti.

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovannilfjjfatichecchia)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Camune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto ¢ Tel. +39 099 73561 e Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it e« 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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” Awiso di ricevimento

Raccomandata I___|.Pacc_o 75.10. 12- ]T

= | delziaroidalzzil |4
Assicurata Buro .Ial an )umerer" \’/ ‘
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ERg o Chuvarbdo
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(Nome e Cognome) distribuzione

Consegna effettuata ai sensi dall‘ﬂn 20 DM, 01.10.08:
[ invii multipli 2 un unico destinatario
[ Sattoscriziane rifiutata
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/ T N s - - 5.p.A. :3_3 i&
Aziendo per o Mobilitd nell’Area di Taranto f‘-_!-‘:\

Taranto, [i 13/07/2012

Al Capo Unita AA. GG. -
D.ssa Tiziana Tursi

SEDE

Oggetto: Verifica titoli di viaggio.

Sin. 097/AR/12

In riscontro alla Vs. nota prot. 9192 del 25/05/2012 si comunica che Ia

timbratura impressa sui titoli di viaggio trasmessi non & stata effettuata sul bus con

et
numero aziendale 549

Distinti saluti Prot. N '/12 1
131062012
P PRESIENTE O
05 DRETIORECENERALE O3
B DRETIORE AMIMSTRATVO O3 F.f. Capo Unjta) Area Tecnica
D BIRETTORE YECNCO O Sig. Greggfrio Paurini
E ESERcTOMOVMENTD O .
UAS AFFAR) GEMPR/SINISTRI
A f,{:awsmcoj\smam/f\ A\
5 CONTBILTAIBLECD O
W [SFCAMATICA ]

UP  PERSONALE/RETRIBUZION O3
UT TECKICO O
utPT PRODOTTI TRAFFICO |
ufRG RAGIONERIAECONOMATO [
STQ STAFF WAL O

O

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte det Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto  Tel. +39 099 73561e Fax +39 099 7794247  web: www.amat.ta.it » e-mail: amat@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



3 09t [ar |1z
? \TUDIO LEGALE
Awvv. Entico Bruno

Taranto li, 11/05/2012

Egr. Sig.

AMAT S.p.A. TRASPORTI
VIA CESARE BATTISTI N. 657
74100 TARANTO ( )

Raccomandata a.r.

OGGETTO:Intimazione al danneggiante per la comunicazione dei dati assicurativi
Sinistro del 02/05/2012 alle ore 08.20 in TARANTO, nei pressi del Ponte di Pietra.
Ns. cliente DE BARTOLOMEO MARIANNA / Controparte AMAT S.p.A. TRASPORTI
Richiesta di risarcimento lesioni

Ns. cliente DE BARTOLOMEOQO MARIANNA ( codice fiscale
DBRMNNS1HG60LO49M ) -

TRASPORTATO .

Proprietario veicolo controparte AMAT S.p.A. TRASPORTI

Mezzo di controparte AUTOBUS N. 549

Dinamica: -

a seguito di una brusca frenata del conducente dell’autobus AMAT SPA, la ns. cliente nonostante si reggesse
ai sistemi di sostegno veniva bruscamente scaraventata al suolo riportando lesioni fisiche come riscontrato ed

accertato dai sanitari di p.s.
Si precisa che la Ns. cliente viaggiava con regolare biglietto obliterato che in uno si allega alla presente

La responsabilitd del sinistro & da ascriversi esclusivamente alla manovra posta in essere dal conducente il
mezzo AMAT SPA

Pertanto, , Vi invito diffido a comunicarmi, nel termine di cinque giomi dal ricevimento della presente, il
numero di polizza e la ragione sociale dell’impresa di assicurazione che garantisce per la R.C. aufo
Pautomezzo di Vs. proprietd, con I'avvertimento che decorso infruttuosamente detto termine, verrd adita la
competente Autorita giudiziaria direttamente nei Vs. confronti.

I dati richiesti potranno essere forniti con comunicazione scritta, anche a mezzo fax, presso questo studio
legale ( si veda intestazione).

Distinti saluti. 8@&%

ProLN
A o |Brun {5 MAG, 017
P PRESIDENTE ]
Per rauflca e conferma DG DIRETTOREGENERALE [

DA DIRETICRE AMMMSIRATIVO
Q g“ = DT DIRETIORE TECNICO 0
UE ESERCDOMOVMEMIO OO

UAG AFFARIGEN.PRISIHSTRI
UA  ACQUISTI/ CONTAE {g
US  CONTABRLITA/R

Ul INFORMATICA a
UP PERSCMALE /ReTRALZION )
UT TECNICO O

ulPT PROVATT: TRYFES ) rl
- UIRG RAG!ONEP‘MECGHO‘MIO [:]

.370 R

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

J
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% studiolegale
534 BRUNO
‘Avv. Enrico Bruno

Via Berardi 22 - 74100 - Taranto
Tel./Fax 099.4716152 - Cell. 347.9340843
E-Mail: enrico. bruno@email.it - info@studiclegalebrunc.eu
Web: www.studiolegalebruno.eu
x
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Al Direttore Generale
AMAT SPA
SEDE

OGGETTO: dichiarazione testimoniale

11 sottoscritto Greco Eduardo, nato a Tarante il 07/02/1962 e residente a Statte (Ta) in Via
Rizzolla n.17, dipendente Amat Spa matricola n.146600, dichiara quanto segue:

la mattina del 02/05/2012, diretto verso il Capolinea di Citta Mercato, viaggiavo a bordo del
bus n.549 di linea ¥: condotto dal Collega Menza Biagio.

Io stazionavo in piedi proprio vicino al collega.

Alle ore 08.10 circa, durante il tragitto della corsa, accadeva che il bus si arrestava
improvvisamente ¢ bruscamente a causa dell’accidentale apertura parziale delle porte che
cosi facendo attivava il meccanismo di sicurezza che blocea il mezzo.

Posso confermare che il fatto avveniva in piul di un occasione in piena corsa pur senza aver
premuto i pulsanti di apertura delle porte.

Con la presente ritengo doveroso escludere la responsabilita del collega Menza Biagio.
Preciso, in ultimo, che in tali circostanze non si registravano segnalazioni di utenti che
lamentavano di aver riportato danni fisici.

Letto, confermato e sottoscritto

In fede

Taranto, li 26/10/2012
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Al Direttore Generale
AMAT SPA
SEDE

OGGETTO: dichiarazione testimoniale

Il sottoscritto Greco Eduardo, nato a Taranto il 07/02/1962 e residente a Statte (Ta) in Via
Rizzolla n.17, dipendente Amat Spa matricola n.146600, dichiara quanto segue:

la mattina del 02/05/2012, diretto verso il Capolinea di Cittd Mereato, viaggiavo a bordo del
bus n.549 di linea ¥ condotto dal Collega Menza Biagio.

Io stazionavo in piedi proprio vicino al collega.

Alle ore 08.10 circa, durante il tragitto della corsa, accadeva che il bus si arrestava
improvvisamente ¢ bruscamente a causa dell’accidentale apertura parziale delle porte che
cosi facendo attivava il meccanismo di sicurezza che blocca il mezzo.

Posso confermare che il fatto avveniva in piu di un occasione in piena corsa pur senza aver
premuto i pulsanti di apertura delle porte.

Con la presente ritengo doveroso escludere la responsabilita del collega Menza Biagio.

Preciso, in ultimo, che in tali circostanze non si registravano segnalazioni di utenti che
lamentavano di aver riportato danni fisici.

Letto, confermato e sottoscritto
In fede

Taranto, li 26/10/2012
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—Allegati:
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Re: PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV N.0000...

Oggetto: Re: PRESUNTO SINISTRO DEL 02/05/2012 A POL. RCV
N.0000059497052/0000073 - AMAT SPA (CX225XG) / DE BARTOLOMEO MARIANNA - NS.
RIF. 097/AR/12

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

Data: 06/06/2012 19.55

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

Seguito ns. mail del 23/05/2012, di pari oggetto, trasmettiamo dichiarazione nlasmata in
data 31/05/2012 dal dipendente Menza Biagio.
Distinti saluti.

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

Tel./Fax 099/7356261

e-mail: sinistriamat@amat.ta.it

Il 23/056/2012 19.09, Sinistri ha scritto:

Con riferimento a quanto indicato in oggetto, per Vs. opportuna conoscenza, in
allegato alla presente trasmettiamo nota ns. prot. 8619 del 16/05/2012 di richiesta di
risarcimento danni formulata dall'Avv. Enrico Bruno per conto deila Sig.ra De
Bartolomeo Marianna.

Agli atti aziendali non esiste denuncia di sinistro.

Il bus con numero sociale n.549 corrisponde alla targa CX225XG.

Si comunica che sono tuttora in corso accertamenti e che Il dipendente Menza Biagio,
alla guida del bus 549 nelle circostanze di tempo segnalate, e stato invitato con
urgenza a presentarsi presso 'Ufficio sinistri aziendale per rilasciare eventuale
relazione scritta sui fatti lamentati.

Distinti saluti.

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

Tel./Fax 099/7356261

e-mail: sinistriamat@amat.ta.it

—Allegati:

097AR12. MENZA.PDF 92.8 KB

1dil 06/06/2012 19.55



