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

()

a9

-

ORDINATIVO DI PAGAMENTO ~

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

Telefono 09973561 (5 lince urbane) Fax 0997794247

+ Codice fiscale, Partita ITVA entdii iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
42 Capita Seciale sottoseritto: € 3.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

*

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
' 0 918 11/07/2014 | ' € 14.880,00
" IL CASSIERE : ALLIANZ S.p. A.
PAGHERA'

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO Largo Ugo Irneri, 3

A FAVORE DI:

| DICONSI EURO: quat;ordicimilaottocéntoottanta,O0

" | PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA
‘ RASBANK - MILANOXXXXXXXXX

| 34123 TRIESTE (TS)
Partita IVA: 05032630963

‘CC 03.18;246.786

IBAN: IT83B0358901600010570004543

CAUSALE DEL PAGAMENTO

ﬂ?ﬂ

| ART.24 ST. o DISPONIBILITA'

RECUP.FRANCHIGE SINISTRI ‘}*{ {{ _ /}/ 17~69 F oI
_ - A ey
. |PAGAMENTO FATTUREN.
- IMPORTO LORDO € 14.880,00
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO ¢ 14.880,00 |
CASSA CASSA
| IMPORTO LORDO € 14.880,00 .
RISULTANZE :
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
' ' ' € 0,00
S TRENT DAL PROG. ORDINATIVIEMESSI | ©
€ 0,00
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BANCA MONTE DEI PQSCHI BI SIENA] SPA aﬁ o
FILIALE 9601 TARANTO T
IBAN BENEFICIARIQ IT8380358901600010570004543
NR.SCT= "~ 34773332~_;: CRO: 305;§§zggoo
DATA ORDINE: 18.07.2014 RO
TRANSACTION ID: 30523470900010304815801158001T
ORDINANTE : AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA

VIG CESARE BATTISTI 657

BANCA DEST: ﬁLLIﬁNZ BANK FINANCIAL ADVISORS
' MILANO

BENEFICIARIO: SEPEARS gﬁ#“No

P¥PBRPO: 22.07.201414,.880,00

NOTE: CIG 31 3 12 31 3 13 4033208FBF.. __..._
MANDATO NUM. 318

GRUPPD BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 1

S.P.A

DI TaA

MI

§T2392 - 07/09 ~%p.i: -(48)



Equitalia Servisi Spa

Equitalia-

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

Identificative Univoco Richiesta: 201400001015873 Codice Fiscale: 05032630963

Identificative Pagamento: 918 Data Inserimento: 11/07/2014 - 11:39
Importo: 14880,00 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente
Codice Utente: TAALT0072

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione: AZIENDA PER LA MQBILITA‘ NELLU'AREA DI TARANTO S.P.A"Y,

oWl
T \‘)UHH

Equitalia Servizl S.p. A g[é CNC costituito con D.P.R. 2 agosto 1952, n. 1141 e successivamente adeguato con D.P.R. 28 Fennaln 1988, n. 44, & la socletd del Gruppo Equitalla in

= pet dagli artt. 12 e 24 del decreto del D.P.R. 29 settemnbre 1973, n, 602, dall'art. 36 del D.Lgs. 13 aprile 1995, . 112, dal DM, 3 settembre 1999, p. 321, e dall'art.
2, comma 1, del Decreto 22 ottobre 1893 del Direttore Genersle dol Dipartimento delle Entrate del Ministero delle Finanze - del datl occomrenti allo svolgimento deile attivitd dl verifica
previste dalle cltate clreolarl.
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ORDINATIVO DI PAGAMENTO

- AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.
Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657 '
Telefono 09973561 (5 linec urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Tarante 00146330733
Capita Sociale sottoscritto; € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

[ . CtT

| PAGAMENTO:

RASBANK - MILAN OXZO0OIXX

GESTIONE ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA | COD.CASSA | COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 To918 | 110772014 | € 14.880,00

. IL CASSIERE [ ALLIANZ S.p. A
{ PAGHERA' -
- LASOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO - ;

A F AVORE DIz Largo Ugo Imneri, 3

. : . 34123 TRIESTE (TS)
Partita IVA: 05032630963
e A . CC 03.18;246.786
.*[ prconstEuRo:  quattordicimilaottocentoottanta,00
. RIMESSA DIRETTA

IBAN: IT83B0358901600010570004543

o "o i tEAUSALE DEL PAGAMENTO //
_ ) 7 ¥ / Y
Lo
4 RECUP.FRANCHIGIE SINISTRI A k‘-b | Jg (( _ 5( /} ) “?@’ ]Z
. T,
| o S A »6% 1
Z 5 PAGAMENTO FATTURE N. .
IMPORTO LORDO € . 14.880.00
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 14.880,00
. CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 14.880,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
e DELIBERA __PROG. ORDINATIVI EMESSI € 0,00
ART.24 ST. DISPONTBILITA" € 0,00
c @BILITA‘ LD Z ENTE AMM.VO ILPRESIDENTE
oy 1 |
AN M
S




Acendo per lo Mobiltd roll'Acea di Tatanto

? N ’ D.ssa Tiziana Tursi  UMT Manutencioge / Tecnica
. \Nk - URU Risorse
. k \_,Y UAS  Afleir Ge RR. SINISTRI3

Taranto, li 26/06/2014
Prot.n.: UAG
Egr. Sig.
Angiulli Ettore
Coordinatore di Ufficio
UFFICIO RAGIONERIA
SEDE

OGGETTO/ RECUPERO FRANCHIGIE SINISTRI: J

1) N.SIN. 919881696 DEL 14f12/2012 (NS. RIF. 246/AR/12) Importo € 2.000,00

2) N.SIN. 923228932 DEL 15/04f2013 (NS. RIF. 088/AR/13) Importo € 1.000,00 v
3) N.SIN. 923286166 DEL 07/09/2013 (NS. RIF. 153/AR/13) Importo € 1.000,00 v
4) N.SIN. 923338949 DEL 17/01/2014 (NS. RIF. 006{AR/14) Importo € 1.000,00

5) N.SIN. g50460879 DEL 20fo1f2014 (NS. RIF. 013/AR/14) Importo € 400,00 \/
6) N.SIN. 950399847 DEL 23/10/2022 (NS, RIF. 196/AR/12) Importo € 1.950,00

7) N.SIN. 923344684 DEL 14/01/2014 (NS. RIF. 021/AR/14) Importo € 730,00 |/
8) N.SIN. 950461285 DEL 13/01/2014 (NS. RIF. 005/AR/14) Importo€ 500,00

Totale € 8.580,00

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 assicurativa di Responsabilita Civile Veicoli

a motore,

La somma complessiva di € 8.580,00 (euroottomilacinquecentoottanta/oo) dovra essere versata a mezzo
bonifico bancario.

Di seguito vengono indicate le coordinate bancarie: el pet 1 s e area i e
Codice IBAN: IT 83 B 035 8901 6000 1057 0004 543 ) Prol.n, /\3804
' w__17 61U, 20%

Beneficiario: Allianz S.p.a.
AD Ammre Delegato

) ' o ] . NG Diretiors Generaie
Si resta in attesa dell’avvenuta notizia e copia del mandato predisposto. DA Diretiore Amminisiativo
I?T Direftere Tecnico
L. . VAP Appalfi / Contratt
Distinti saluti. UCH Commerciele / Marketing
Il Capo Unita 1ICB  Contabiti Bilancia

,g i _ CipicprVES  Eserizio/ Sosta
({}/ AA.GG. - P.R. - SIIStrt s e Shisica

Doooaooooooo

RAG  Ufficio Reaerdi
STQ St Quality

Allegati: n.4 note Allianz del 23/06/2014 prot. 13484, 13485, 13486 e 13487.

Socield per Azionl con Socio unlco soggetfa a direzione e coordinamente da parte del Coamune di Taranto
) Vi €. Baitls, 857 « 74121 Taranto » Tel. 099 73561 « Fax 097 7794247 e web; www.omakiait «e-maii: gmat@pec.amet it
Codice Fiscole, Paitita Iva e N* iscrizione al Regisiro defle Imprese di Tarante: 00146330733 - Capilaie sociale: € 5.497.272,00 Inleramenle versato,



-Recupero"Fran igie: ‘
L i ia’ 20122 Milano o %
¥ "02.7216.2192/2989 - fax'02.7216.6763 : Ce g

A anzia ROMA GERENZA DIRETTE o Milano , 03 giugno 2014
P ZZA DL S. SILVESTRG 13 - : ,
0187 'ROMA
+Tel, 06 B6768.1
Fax 06, , 6768.2439

00187
NS1400083410010001.01 GED2
01324026 MXA41575007571

9 2 DCADSI3E2 A -

Polizza n.: 059497074 : Spettablle
AMAT

VIA CESARE BATTISTI 657 ‘ »
74121 TARANTO TA " :

IR TR A I'

Vi inviaro sul rétro ¢ nelle eventuall paglne successive, il riepilogo penod:co num. 010594970741 405’
degli importi di franchigia da rimborsare, in seguito alla liquidazione dei sinistri in elenco avvenuta in.

base alle condizioni generali di assicuraZione,

: ‘L'lmporto totale da rimborsare & di . 1.230,00 euro e corrisponde alla somma delle franchidie di:
ogn: smgoio smlstro. : ) bR A

quale potrete rlvolgerw per qua|3|aS| chiarimento.
Qualora aveste nel frattempo gia provveduto al pagamento considerate nullo questo

scus:amo del dtsturbo arrecato. . . - o

L

ngraznamo per I attenzuone - con |'occasione vi porgiamo cordiali saluti. W T C

Allianz S.p.A. ‘ v
Jesus Marin  Giulia Gliubich

Azienda peﬁlz_a‘_rrinbﬂi'iﬁhe_ll‘arsa {;Taranlo
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o, _ 07 Direilors Ticienr *
UAP Dopsli S0onisat
:fucm Cwnmm!ehmaﬁetmg [} ’
UGB Contsibihla Bilancin g ‘

(3 ©UES FEheriziotSosta ]

./)‘”UIS Infomnaical Stafistiea ol

]

_ UMT Mesadenzions / Tecnica
\ : ‘ URY Risore:limane a .
v UAG AflsiiGen PPRR. SIN!STRI%
RAG Uiirior Rdgaunena
§TQ atdﬁ (Craltd

El
. [

§ .
- Aljanz S.p.A. Uffici: Iscritta all'Albo imprese
E Sede legaie Milano 20122 - Corso Italia, 23 di assicurazione n. 1.00152
< Largo Ugo irneri, 1 - 34123 Trieste  Torino 10121 - Via Vittorio Alfier], 22 Capogruppe del gruppo assicurativo
7 Telsfono +39 040 7781.111 Trieste 34123 - Largo Ugo Imeri, 1 Allianz, iscritto all'Albo gruppi

Fax +39 040 7781.311 CF, P. IVA e Registro imprese assicurativi n, 018

www.allianz.it ' ’ di Trieste n, 05032630963 Societad controllata, tramite

Codice 01 Cap. sociale suro 403,000,000 i.v. A.C.LF. S.p.A., da Allianz SE - Monaco
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01.923344684 14/01/2014 VIa CESARE BATTISTI 74100 TARA * CIDD * STEFANI. 'FRANCESCO
01.950461285 13/01/2014 VIALE DEL LAVORO Q074100 TARAN * C]_:DD” _*" NOCERA MARTA

EMA29PF __ AUTORUS
DW517TR __ AUTORUS
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- Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE
-y ZZA DI.S. SILVESTRO 13
00187 ROMA ‘
. TelX06%* 6768.1
‘Fax 06.. '6768.2439

Milano , 03 giugno 2014

MSI4UDDB34200100 0] GEO2
01324026 H A41575010660 °
148 2 DCO0S1352 A

B

Polizza n.: 059497052 _ Spettabile
: _ AMAT
e ‘ ‘ VIA CESARE. BATTISTI 657
74121 TARANTO TA

LEAE T 4 ey e e i n N I\

.

L ‘ Alllanz S.p.A,
s P Jesus Marin  Giulia Gllublch

_ _ Stista ;
T . ‘ L[J”S Jnfonna!fca:' Slafls[fca . S !
.AT M :nutenzmne/?ecn,ca g i
RISOISE Umana L Eﬂ = )
nu A dlfUEﬂ PPRR S"‘”ST i‘
T Uiio Ragionera *
§ G Siaff Qualy - ’ i
4. [’_‘) Y
Allianz S5.p.A. Uffick: Iscritta all'Albo imprese
Sede legale Milano 20122 - Corso ltalis, 23 di assicurazione n. 1.001562
Largo Ugo ifnari, 1 -34123 Trieste  Torino 10721 - Via Vittoric Allieri, 22 Capogruppo del gruppo assicurativo
. Telefono +39 040 7781.111 Trieste 34123 - Largo Ugo Imeri, 1 Allianz, iscritto all'Albo gruppi
Fax +39 040 7781.311 CF, P. IVA e Ragistro imprese . assicurativi n. 018
www . ailignz.it ’ di Trieste n. 05032630963 Sacietd controllata, tramite

Codice 01 Cap. sociale auro 403.000.000 iwv. AC.LF, §.,p.A., da Allianz 5€ - Monaco
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Agenzm ROMA GERENZA DIFIE]'TE
R:ZZA DI S. SILVESTRO 13

06 . 6768, 2439 ‘

J'"'\,

Polizza n.: 059497074

_Milano , 03 giugno 2014

0186 S iei il :
"M51400083410016001°01*GEO2
01324026 MXA41575007569 '+
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Allianz S.p.A. .

Sede lagale '
Largo Ugo kneri, 1 - 34123 Trieste
Telefono +39 040 7781.111

Fax +38 040 7781.311
www.allianz.it

Codice Oi

Ufficiz

Milano 20122 - Corso {talia, 23
Torino 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22
Trigste 34123 - Largo Ugo Imeri, 1
CF, P. WA e Registro imprese

di Trieste n. 05032630963

Cap. sociale surp 403,000.000 i.v.

LETAMMIN - 706

Aillanz S p A
Jesus Marin

@/ <zu.,,_,_

{scritta all'Albo imprese - . B
di assicurazione n. 1.00152
Capogruppo del gruppo assicurativo,
Allianz, iscritto all*Albo gruppi
essicurativi n. 018 ¢ G
Societa controllata, tramite’

AG.LF. S.p.A., da Allianz SE - Monaco

. . .
) , : LN
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£01.923228932 19/04/2013 VIA 74100 TARANTO TA PISANT_FRANCESCA AYTOBUS

01.923286166 07/09/2013 STR_STATALE 7 TARANTQ GROTTAGLI ANAS S CX200XG __ AUTOBUS A5 (AL43
01.923338949 17/01/2014 KENNEDY_VIALE EUROPA 74100 TA GIOSA CAJ46RT  AUTOBUS . 006 (A (A
01.950459730 28/11/2013  TARAYTO TA * cIp ¢A388RT  AUTORUS- Ja2 Aty
01.950450879 24/01/2014 PRO‘:?NCIA AVVENTMENTO: T4 * CIDI "CX226XG - "AUTOQVETTURA OL3 (AL 44~

CLALANDG - Q07

pagina 2

stampata in data: 03/06/2014




Agenzia FIOMA GERENZA DIRETTE
- P. ZZA D! S. SILVESTRO 13
-0

Polizza n.: 058487052

o 2! s " '

Milano , 03 giugno 2014

NS1400053410010691°61 6£62
01324026 MXA41575007570 -
95 2 . Dc00s1352 4

Spettablle

AMAT i

V|A:-CESARE BATTISTl 657 !

741 21 TARANTO TA :

LT g,
2 e
I . tr

2.000.00

178 Gederals
DA i Dwettoreﬂmnmstraﬂvo
DT . Dirgtiors e leshico -
; AR AppaﬁflComram
e MABnmmm.‘e/ Mark
!JCB Cnntabumé&!an cip
| Eseiciio) Sosta
| ' S;? Jﬁnrmaimlstahsﬁca
T .‘.ewtenz;meiTecmca
Risorsa Umane

UAs Fiaii Gen, PPRR SINISTR!

RAG Liicio Ragio
&1 Staf Duahfé‘ q, \g‘l/
l “—_‘M“‘_'_-—_"'—‘_h— =

WHfici:
Milano 20122 - Corso ltalia, 23

Allianz S.p.A.
Seds legale

euro e corrisponde alla somma déll

Largo Ugo trneri, 1 ~ 34123 Trieste
Teletono + 39 040 7781.111

Fax +39 040 7781.311,
www . allianz.it

Codice 01

LEFAMMIN - 7C6

Torine 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22
Trieste 34123 - Largo Ugo lrneri, 1
CF, P_ IVA 2 Registro imprese

di Trieste n. 05032630963

Cap. sociale eure 403.000.000 iv.

Allianz S.p.A.

Jesus Marin  Giulia Gilublch :

Iscritta all'Albo impress v
di assicurazione n. 1.00152 J
Capogruppo del gruppo assicurativo ey
Allianz, iscritto all'Albo gruppi o,
assicurativin, 018 e
Socleta controllata, tramite

A.C.LF. 5:p.A., da Allianz SE - Monaco



01.21986169¢6 14/12/2012 CSO UMBERTQO 74100 TARANTG Ta CAPONE PIO

GLALAND - 007 pagina 2 stampata in data: 03/06/2014




Actendda par In Mobiita pell*Arca o Taranto

g

' . Taranto, li 19/06/2014
Prot. n.: UAG
Egr. Sig.
Angiulli Ettore
Coordinatore di Ufficio
UFFICIO RAGIONERIA
SEDE

OGGETTO/ RECUPERO FRANCHIGIE SINISTRI:
1) N.SIN. 923278222 DEL 17f09/2013 (N5. RIF. 159/ARf13) Importo € 1.000,00\/
2) N.SIN. 923304178 DEL 16/10/2013 (NS, RIF. 216/AR/13) Importo € 1.000,00 i
3) N.SIN. 923197215 DEL 27/02/2013 (NS. RIF. 045/AR/13) Importo € 1.700,00
4) N.SIN. 923266039 DEL 08/08/2013 (NS. RIF. 140/AR/14) Importo € 1.000,00
5) N.5IN. 923278167 DEL 12/og/2013 (NS. RIF. 156/AR/a3) Importo € 1.000,00
6) N.SIN. 919864023 DEL 20f11/2012 (NS. RIF. 218/AR/12) Importo € 600,00(/

Totale € 6.300,00

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 assicurativa di Responsabilita Civile Veicoli
a motore.

La somma complessiva di € 6.300,00 (eurosemilatrecento/oo) 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 ﬂ,endamma S

Beneficiario: Allianz S.p.a. )
Prot. n, /451'\44

Siresta in attesa dell’avvenuta notizia e copia del mandato predisposto. e L {0 GIU. 2014

Sg Amm.re Delegato
o . Direttore Generale
Distinti saluti. DA Diretlore Ammiristrativo

6 . Il Capo Unita 0T Direttore Tecnico
(L AA.GG. - P.R. - Sinistri ﬂg; gwalh I Contratt
.. . ommerciale / Markel
D.ssaTiziana Tursi cp Contabifita Bilancio ™

y )\J\j{ - UES Esercizio/ Sosla
F\)\ WIS Informatica ! Statistica
‘\\ UMT Mamitenzione f Tecriica
)\ 'l;RU Risorse Umane

nunllueﬂ rr. RR SIN,ST

RAG  Ufficio Ragioneria
ST Siaff Ouf%)
Allegati: n.4 note Allianz del 16/05/2014 prot. 10807, 10808 e 10809, del 21/01/2014 prot. 2515.—

mn%{@\nammmmmmmmn

Societd per Azioni con Soclo unico soggetfa @ direzione e coordinamento da parle del Comune di Taranfo
Via C. Baliist], 657 » 74121 Taranto e Tef, G99 73561 e Fax 099 7794247 « web: www.amatla.il +e-mail: gmal@pec.gmat.fa.il
Cedice Fiscale, Parita Iva e N° iscrizione al Regisiro deife Imprese dl Taranlo: 00146330733 - Capitale soclale: € 5.497.272,00 inferamente versato.

/



F

Allianz S.p.A.

Unita' Recupero Franchigie
C.so ltalia 23 - 20122 Milano
tel 02.7216.2192/2959 - fax 02.7216.6763 .

Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE
P.ZZA DI S. SILVESTRO 13
1 00187 ROMA
Tel. 06 6768.1
Fax 06 6768.2439

Polizza n.: 059497074

Allianz @)

Milano , 02 maggio 2014

0013
M51400D49140010001 01 GEO2
01321011 M¥A29760004165
77 2 DCODS1352 A
Spettabile
AMAT

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 TARANTO TA

THITEE 10 10 (T T3 T fe i i

Oggetto: riepilogo periodico di recupero franchigie.

Spettabile AMAT

Vi inviamo sul retro e nelle eventuali pagine successive,

il riepilogo periodico num. 010594970741404

: degli importi di franchigia da rimborsare, in seguito alla liquidazione dei sinistri in elenco avvenuta in

bas"é"alle condizioni generali di assicurazione.

. L‘unporto totale da rimborsare & di 3.000,00

ognl srngolo sinistro.

uale .potrete rivolgervi per qualsmm chiarimento.

\ffm «.»-N‘-E,

Azicnda per fs Mmoo nelfarea di Tarno

Ao&obt
16 WRG. 201 —

Prot.n,

del

AD  Ammrz Doleealo

DG Distsie Generdie

DA Girstlors Amministrativo
0T Distiors Tsiien

URD Aupafi } Gongratt

UCKi Commiercinle f Marketing
UEB  Comabvits Bangia
UES Eserciziv/Soste

VIS  Intonnatica/ Statistica o
UMT Memenzione/Tecnica 0
URE Risprse Umana

oooogoon

0.
= UAS A Gen PRRR SINSTBYry
RAG  iffio Ragioneria O
STQ Stal Qualita
A
Alllanz S.p.A, LMfici:
Sede legale Milano 20122 - Corso ltalia, 23

Torino 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22
Trieste 34123 - Largo Ugo Irneri, 1
CF, P. IVA e Registro imprese

di Trieste n. 05032630963

Cap. sociate eurs 403.000.000 Lv.
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Unita’ Recupero Franchigie
C.so ltalia 23 - 201.22 Milano
161'02.7216.2192/2969 - fax 02.7216.6763 Y

Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE . Milano , 02 maggio 2014
P.ZZA DI S, SILVESTRO 13

00187 ROMA

Tel. 06 6768.1

Fax 06 6768.2439
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Oggetta: tiepilogo periodico di recupero franchigie.

Spettabile AMAT

Vi inviamo sul retro e nelle eventuali pagine successive, il riepilogo periodico num. 010594970521404
degli importi di franchigia da rimborsare, in.seguito alla liquidazione dei sinistri in elenco awenuta |n
base, alle condizioni generali di assicurazione. ‘ Lt s

9‘ totale da rimborsare & di 1.700,00  euro e corrisponde alla somma delle fraﬁpljigie di

trete rivolgervi per qualsna:ﬂ chiarimento.
aveste nel frattempo gid provveduto al pagamento,.considerate nullo questo avviso e ¢i.
b dél disturbo arrecato.
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Jesus Marin - Giulia Gliubich

Chndt

Azmnda per 1a mihitita nellarﬁ-a di Jarantu

Prot. m, AO O

. VEMAG. 00

AD Ammesm Delegato O

DG Dirctiore Genersle [m}

DA Direiore evmiciglaive. D ‘ .

07 Dirstiora Toomes O -

UAF Anpai } Contralt il

UCN: Conrmerciale/ Marketing o

UCE  Gontabil2 Rilancic Lw]

UES Esemiziof Sosle ) =

UIS  Infognafica [ Slafislica o

UNMT Manweraine fiecmca €1

URY  Risorse Umena =)

UAG Afian Gen, PPRR, S!NlST (

KAl Ufice Ragionsda O

S0 SisY Cualtg |

-

Allianz S.p.A. Uffici: Iscritta atl' Albo tmprese
Sede legale Milano 20122 - Corso Italla, 23 di assicurazione n, 1,00152
Largo Ugo Irmeri, 1 - 34123 Tneste Torino 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22 Capogruppo del gruppo assicurativo
Telefono +39 040 7781.111 Trieste 34123 - Largo Ugo tmeri, 1 Allianz, iscritto all'Albo gruppi
Fax +39 040 7781.311 CF, P. IVA e Registro imprese assicurativi n. 018
www.allianz.it di Trieste n. 05032630963 Societd controliata, tramite

Cedice 01 Cap. sociale euro 403.000.000 i.v. A.C.L.F. 5.p.A_, da Allianz SE - Monaco



Allianz

”

Franchigie da recuperare

TNt s

EQ MARTANND

P

AUTOBUS

01.223197215 27/02/2013 VLE ¥¥V APRILE 74100 TRRANTO T DE BARTOLCM

<

CLALAND - 007 pagina 2 stampata in data: 02/05/2014




e~ Allianz @

Unita' Recupero Franchigie
C.so ltalia 23 - 20122 Milano
tel 02.7216.2192/2959 - fax 02.7216.6763 /

Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE Milano , 02 maggio 2014
P.ZZA DI S, SILVESTRO 13

00187 ROMA

Tel. 06 6768.1

Fax 06 6768.2439
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Oggetto: riepilogo periodico di recupero franchigie.

Spettabile AMAT

Vi inviamo sul retro e nelle eventuali pagine successive, il riepilogo periodico num. 010594970741404
degli importi di franchigia da rimborsare, in seguito alla liquidazione dei sinistri in -elenco avvenuta in
base alle condizioni generali di assicurazione,

L'importo totale da rimborsare & di 2.000,00 euro e corrisponde alla somma delle franchigie di
ogni sing"olo sinistro. .

Vi pregh1amo di effettuare il pagamento del relative importo al plu presto tramite la vostra agenzia, alla
qualé: potrete rivolgervi per quals¢aS| chiarimento.

Qualora aveste nel frattempo gid provveduto al pagamento,-~considerate nullo questo. avviso e ci
'scumamo del disturbo arrecato.

Ringraziamo per I' attenzmne e con I'occasione vi porgiamo cordiali saluti.

Allianz:S.p.A.
Jesus Marin. Giulia Gliubich
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.C:so’ltalia 23 - 20122 Milano
tel 02.7.216.2192/2958 - fax 02.7216.6763

* Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE , Milana , 02.gennsio 2014 )
P.ZzZA DI S. SILVESTRO 13
00187 ROMA
Tel, 06 6768.1
Fax 06 6768.2439
: . oons
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Oggettd: riepilogo periodico di recupero franchigie.

Spettabile AMAT '

Vi inviamo sul retro e nelie eventuali pagine successive, il riepilogo periodico num. 010594970521312
degli importi di franchigia da rimborsare, in seguito alla liquidazione dei sinistri in elenco awenuta in
base alle condizioni generali di assicurazione,

600,00 euro e corrisponde alla somma delle franchigie di

L'importo totale da rimborsare & di
ogni singolo sinistro.

Vi preghiamo di effettuare il pagamento del relativo importo al pill presto tramite la vostra agen2|a alla

gpotr_ete rwolger\n per qualsiasi chiarimento, .
aveste ‘nel frattempo gid provveduto al pagamento, considerate nullo guesto avwso e ci

5 del disturbo arrecato. . 7

ingraziamo per 'attenzione e con ['occasione vi porgiamo cordiali saluti.
Allianz S.p.A. ‘

~FHaRE
Jesus Iylarin Giulia Gliubich
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Isgritta all' Albo imprese

Allisnz S.p.A. Umci':
di assicurazione n. 1.00162

Sede lepale Milano 20122 - Corsc Ralia, 23
Largo Uge irneri, 1 - 34123 Trieste
Telefono + 39 040 7781.111

Fax -+ 39 040 7781.311
www . gliianz.il

Codice 01

Torino 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22
Trieste 34123 - Largo Ugo irneri, 1
CF, P, \WA e Registro imprese

di Trieste n. 05032630963

Cap. soriale eurc 403.000.000 i.v.

Canogruppo dal gruppo assicurativo
Allianz, iscritto all’Albo gruppi
assicurativi n. 018

Sacista contrellata, tramite

ACLF, 5,p.A., da Allienz SE - Monaco
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