Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto
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Le informazioni contenute in questo facsimile sono riservate e per uso
esclusivo del destinatario. Persone diverse dallo stesso non possono
copiare o consegnare il facsimile a terzi. Chiunque riceva questo
facsimile per errore ¢ pregato di informarci chiamando il seguente
numero: 099/7356261.

TRASMISSIONE FAX

Taranto li, 08/07/2008

DA: A.M.A.T. S.p.a. Ufficio Sinistri
Tel. e Fax 099/7356261

A:
Spett.le NATIONALE SUISSE ASSICURAZIONI - AGENZIA DI TARANTO
BL.BA.ASS. S.n.c. di Antonio Bisanti e Valerio Basta
Via Nitti, 45/A - 74100 TARANTO
FAX 099/4534246
A:
Spett.le IACOBINO INSURANCE BROKERS SRL
VIA CAVOUR, 30 - 74100 TARANTO
FAX 099/4533553

OGGETTO: SINISTRO DEL 13/05/2008 A POL. RCV N.23461927
AMAT SPA (AE331]Z) / NITTOSO VINCENZO
NS. RIF. 208/NS/08

FACENDO SEGUITO AL VS. FAX DEL 01/07 US., DI PARI OGGETTO, VI
TRASMETTIAMO DICHIARAZIONE RILASCIATA IN DATA 07/07/08 DAL NS.
DIPENDENTE D’ARCO PARIDE.
DISTINTI SALUTL.

UFFICIO SINISTRI

N° pagine inclusa la presente: 4

Via C. Bottisti, 657 @ 74100 Taranto * Tel. +39 099 73561 ® Fax +39 099 7794247 * email: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale sottoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381.881,75
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Aziendo per lo Mobilitd nell’Area di Taranto kX {DN

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA APERTURA
208/NS/08 || 13/05/2008 | | 1600 | | APERTO D'UFFICIO |
LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
L8 ] i |
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
| a2 | AEsstiz |
MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA
| 127902 | |D'ARCO | PARIDE | CONDUCENTE DI LINEA
COMUNE DI NASCITA DATA DI NASCITA DATA ASSUNZIONE COMUNE Di RESIDENZA C.AP.
TARANTO || 0211211969 | | 12/07/2002 | [TARANTO | 74100 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE
Via S.FR.D'ASSISIPALAZ.CG| D | TA5168023J || TARANTO || 26/04/2004 ||  29/03/2009 |
COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE

NATIONALE SUISSE |

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI! NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
\ e f ] |
| | 1 | | :
VIA | PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE
| ||
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA / PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA
1 ‘: !
| I | |
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
{NITTOSO VINCENZO - Nato a Taranto il 10/12/1978 } \Residente a Talsano in Corso Vittorio Emanuele, 389
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

| I

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
| | | ' |
DOMICILIO _____ COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
| ] i |
3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
L |
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

AUTORITA' INTERVENUTA

TESTIMONI

|

RESPONSABILITA' DESUNTA DALL'UFFICIO

‘SINISTRO PASSIVO 1‘ [ JVALIDAZIONE DELLA DIREZIONE }

RESPONSABILITA' ACCERTATA IN VIA DEFINITIVA % lCOLPA CONDUCENTE

|




N° SINISTRO
S.p.A.

Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore
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DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

R

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

b4

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

SINISTRO APERTO D'UFFICIO SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI INOLTRATA DALL'AVV. MARIA ROSARIA LIUZZI CON

NOTA DATATA 04/06/08, PER CONTO DEL SIG. NITTOSO VINCENZO.
TALE RICHIESTA DI RISARCIMENTO, MAI PERVENUTA ALL'AMAT SPA, Cl| E' STATA TRASMESSA VIA FAX IN DATA 01/07/2008

DIRETTAMENTE DALLA LOCALE AGENZIA DELLA NATIONALE SUISSE ASSICURAZIONI.

DICHIARAZIONE DEL CONDUCENTE D'ARCO PARIDE:

NON SONO A CONOSCENZA DEI FATTI LAMENTATI, IN QUANTO, DURANTE LA CORSA DI LINEA 8 EFFETTUATA CON
PARTENZA DAL CAPOLINEA "PORTO MERCANTILE" ALLE ORE 15.45 E ARRIVO AL CAPOLINEA "CEP" ALLE ORE 16.45, NULLA
ACCADEVA A DANNO DEI PASSEGGERI E TANTO MENO NESSUNA SEGNALAZIONE Q LAMENTELA RICEVEVQ DA PARTE
DELL'UTENZA A BORDO RIGUARDANTE IL CASO IN QUESTIONE.

IL SOTTOSCRITTO, TRA L'ALTRO, NON RICORDA SITUAZIONI DI TRAFFICO QO DI VIABILITA' PARTICOLARI CHE PGSSANO
AVERMI COSTRETTO AD EFFETTUARE FRENATE O MANOVRE BRUSCHE DI RILEVANZA TALE DA ARRECARE DANNI Al

PASSEGGERI.
M| DICHIARO, PERTANTO, ESTRANEO Al FATTI PER | QUALI SONO STATO CONVOCATO DALL'ADDETTO ALL'UFFICIO

%SINISTRI AZIENDALE.

|
SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE
\ [[]1PROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO ('S (ONO |

. LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO
IC 7%{0 Il Conducente
=0 .
$A/ > TA, 9//:77/@9" A ﬂ
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m.s.p.A.

Azienda per fa Mobilita nell'Area di Taranto
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SEZIONE “'B”

Azienda per ia Mobllita nel’Area di Taranto

LISTA DI CONTROLLO (CHECK-LIST)
(Da compitarsi a cura dell’Operatore di Esercizio all'inizio ed alia fine di ogni turno)

TURNO DISERVIZIOn® TURNO DI SERVIZIOn® TURNO DI 7VIZIO n°
pALLEORE G- 4S DALLE ORE & DALLE ORE JA.L
O~ LS N AY

ALLE ORE AQO> ALLE ORE ﬂ,_ ALEORE S5AS
UNea & LINEA - LNeA 8

FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO

- . I'd \ 13
Q) avnibuer tan ¢NEIA > 42w é/%é
CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine CQNTRO%_I Inizio | Fine

(Barrare la voce che ricorre)| Turno | Turno (Barrare la voce che ricorre)| Turne | Turno (Barrare ia voce che ricorre)) Turno | Turno
Indicatori di linea NE NE: Indicatori di linea NE NE Indicatori.di linea NE NE
Indicatori di direzione NE NE Indicatori di direzione NE NE Indicatori di direzione NE NE
Impianto illuminazione NE NE Impianto ifluminazione NE NE Impianto illuminazione NE NE
Luci interne NE NE tuci interne NE NE Luci interne NE NE
Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE
Obliteratrici NE NE Obliteratrici NE NE Obliteratrici NE NE
Martelletto rompivetro di M M Martelletto rompivetro di M M Martelletto rompivetro di M M
sicurezza sicurezza sicurezza
Sigilli maniglia uscita di M M Sigilli maniglia uscita di M M Sigilli maniglié uscita di M M
sicurezza sicurezza sicurezza
Regotamento viaggiatori M M Regolamento viaggiatori M M Regolamento viaggiatori M M
interno bus interno bus interno bus
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 sicurezza Cintura di sicurezza
(portatori di Handicap) NE NE (portatori di Handicap) NE NE (portatori di Handicap) NE NE

NE = Non Efficiente

| M = Mancante

INS = Insufficiente

n° del

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

al rientro - visto: LADDETTO MOVIMENTQ E TRAFFICO

%/ / ore %L[’(D

AY

Mod. CEDOLA
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Valida Responsabile Area Esercizio

Rev. 03 del 16/07/2007

Pag. 2/2
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Avv. Maria Riosaria Liuzz
Via Cellini , 17 74100 Talsamo Taranto
Tel e fax 099 7310244

Talsano 4.6.2008

SPETT.LE

NATIONAL SUISSE ASSNI

V1A 25 APRILE

20097 SAN DONATO MILANESE

In nome e per comto del sig Nittoso Vincenzo neta
corso Vittorio Emanuele n® 389 , elettivamente
data 13.05.2008 alie ore 16.00 circa , il mio assi
AE 331 JZ LINEA n° 8 in qualith di tasportato
Nittoso cadeva in terra rovinosamente.

Veniva trasportato al Ps di Taramto ove i savitari posero diagnosi di sette giorni per trauvea
contusivo ,

Con 1a presente Vi richiedo il tisarcimento dei dantyi subiti dal sig. Nittoso Vincenzo .

Formulo 1a presente ai sensi e per ghi effetti dol digh n° 209/05 art. 141 sull’mdennizzo diretto.
Distintt saltuhi

Avv. M 35 1.4

a Taranto il 10.12.1978 ¢ residente i Talsano al
icilisto presso il mio studio, Vi comutico che in
era trasportato 4 bordo del mezzo AMAT tg
orquando a causa di una frepata brasca i sig.
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto

Taranto, li . - LEC. 7l
prot. n.: {44*tS  UAG

Spett.le

Studio Legale

Awv. Maria Rosaria Liuzzi

Via Cellini, 17
Raccomandata A.R. 74100 - TALSANO TARANTO

E p.c. Spett.le
NATIONALE SUISSE Assicurazioni
Agenzia di Taranto
Via Nitti, 45/A
74100 - TARANTO

OGGETTO: Evento del 13/05/2008 - NITTOSO VINCENZO
Ns. Rif. 208/NS/08

Facendo seguito alla Vs. datata 04/06/2008, che non trova riscontro agli atti dello
scrivente Ufficio sinistri aziendale, con la presente siamo a richiederVi copia leggibile
del titolo di viaggio in possesso del Vs. assistito al momento dell’evento in termini.

In attesa di Vs. riscontro, porgiamo Distinti saluti.

IL DIRETTORE GENERALE
Winiawe Tiaty (Ing. Giovanni Matichecchia)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 + web: www.amat.ta.it »email: amat@agmat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato

pag. 1
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Awviso di ricevimento

/Raccomandata . .Pacco {5 91 70 ';7 O(‘%{ /’

..— Assicurata Euo Numero

Data di spedizione e Dall'ufficio postale di ___..

Destinatario _. 4W /ZA 6{/’4 {0) 4/61(;4 &h/’/‘ 2;7.. .
Via (E:Z&{/{// ‘- 4/Z _
CAP jé {LO __ Localta 7;4/[4 /(/7;

Qh&q

Ftrma per esteso icevente Data Flrma dell’
(Normg-e Cognome)

~ Consegna effettuata ai sensi dell'art. 33 D.M. 09.04.01
ceinvie mutiph 8 un unico destinatario
i » Sotloscrizione rifivtata

aricato alla distribuzione

icio
di distribuzione
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Aziendao per lo Mobilts nell'Arec ¢ Taranic

‘Corrispondenza interna prot. n. TUF-PT 17 UG 2008

Taranto, Ii 16/07/2008 SR -{/

AL RESP. UNITA’ ORGANIZZATIVA | /.
Dott.ssa Tiziana Tursi !
OGGETTOQ: comunicazione. i

0 Sinistro Ns. Rif. 205/ns/08 del 25/06/2008. L'utente D'IPPOLTO GIUSEPPE | |
non era in possesso dell'abbonamento di GIUGNO. \d}\\ %

0 Sinistro Ns. Rif. 191/NS/08 del 16/06/2008. L'utente COLELLA FRANCA pur ' '
in possesso di tessera n® A30812 , non aveva rinnovato 'abbonamento di
Giugno.

O Sinistro Ns. Rif. 152/ns/08 del 11/05/2008. L'utente TATEQO TERESA €' in
possesso della tessera n° A02138 con relativo abbonamento di Maggio 2008
rinnovato il 30/04/2008 alle ore 09.50.

D Sinistro Ns. Rif. 179/ns/08 del 30/05/2008. L' utente ROSVATO ELISABETTA
e’ in possesso della tessera n° B08307 con relativo abbonamento del mese di
maggio rinnovato it 30/04/2008.

0O Sinistro Ns. Rif. 208/ns/08 del 13/05/2008. |'utente NITTOSO VINCENZO
non era in possesso dell'abbonamento di Maggio.

O Sinistro Ns. Rif. 201/ns/08 del 03/06/2008. L'utente CIPPONE PULCHERIA,
non era in possesso del'abbonamento del mese di giugno.

O Sinistro Ns. Rif. 209/ns/08 del 01/06/2008. L'utente PALMISANO MARZIA,
non era in possesso dellabbonamento del mese di giugno

O Sinistro Ns. Rif. 215/NS/08 del 19/06/2008. L'utente CAROLI ANNA, €' in
possesso della tessera n® B21995 con relativo abbonamento del mese di
giugno rinnovato il 29/05/2008 alle ore 8.31.

O Sinistro Ns. Rif. 212/ns/08 del 20/06/2008. L'utente LATAGLIATA DEBORA,
non era in possesso dell'abbonamento del mese di giugno

7

Distinti saluti /
ILCOO,RDI D'UFFICIO
-/ DOTH Carrieri Nico

pag. !



A S.p.A.
Azienda per la Mobilite nell’Arec di Taronic " SIERT

Taranto, b 28 LU, 1008

Prot. n.; f{‘ﬁ Zé Z UAG

Egr. Awv.

Antonio Vinci

Via P. Amedeo, 141
70122 - BARI

e p.c. Spett.le
NATIONALE SUISSE Assicurazioni
Agenzia di Taranto
Via Nitti, 45/A
74100 - TARANTO

OGGETTO: Sinistro det 16/06/2008 — AMAT SPA / COLELLA FRANCA
Ns. Rif. 191/NS/08

Sinistro del 03/06/2008 — AMAT SPA / CIPPONE PULCHERIA
Ns. Rif. 201/NS/08

Sinistro del 25/06/2008 — AMAT SPA / D'TPPOLITO GIUSEPPE
Ns. Rif. 205/NS/08

Sinistro del 13/05/2008 — AMAT SPA / NITTOSO VINCENZO
Ns. Rif. 208/NS/08

Sinistro del 01/06/2008 — AMAT SPA / PALMISANO MARZIA
Ns. Rif. 209/NS/08

Sinistro del 20/06/2008 — AMAT SPA / LATTAGLIATA DEBORA
Ns. Rif. 212/NS/08

Con riferimento a quanto indicato in oggetto, Vi trasmettiamo in allegato nota del
16/07/2008 della Ns. Area Commerciale, con la quale ci viene comunicato che gli utenti
Colelta Franca, Cippone Pulcheria, D'Ippolito Giuseppe, Nittoso Vincenzo, Palmisano Marzia e
Latagliata Debora, al momento dei sinistri, non erano in possesso di abbonamento.

Vi precisiamo, altresi, che alla data odierna nessun riscontro & pervenuto dai legali di
controparte circa il titolo di viaggio in possesso dei loro assistiti al momento dei sinistri in
questione. A

Tanto Vi dovevamo, porgiamo distinti saluti.

(Cutn’

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel. +39 099 73567« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. talit » email: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N' iscrizione at Registro delle imprese di Tarante 00746330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

N

Taranto, li (8 LUG. 2008

prot. A58 b uac

Raccomandata a.r. Egr. Sig.
D'Arco Paride
Via S. F. D'Assisi Pal. CG Sc. B

74100 - TARANTO

OGGETTO: SINISTRO DEL 13/05/2008 - 442 - Rif. Az. 208/NS/0

La S.V. & invitata a recarsi all’'Ufficio sinistri aziendale, entro tre giorni dalla data di
ricezione della presente, per comunicazioni urgenti riguardanti il sinistro indicato in
oggetto. A\

Distinti saluti.

IL DIRETTORE (JENERALE
(Ing. Giovanni Mgtjchecchia)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amdt.ta.it « email: gmat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto " SRCENT (i
Prot. Aﬁ UAG
Raccomandata a.r. Egr. Sig.
D’Arco Paride
Via S. F. D'Assisi Pal. CG Sc. B
74100 - TARANTO

OGGETTO: SINISTRO DEL 13/05/2008 - BUS 442 - Rif. Az. 208/NS/08

La S.V. & invitata a recarsi all'Ufficio sinistri aziendale, entro tre giorni dalla data di
ricezione della presente, per comunicazioni urgenti riguardanti il sinistro indicato in

oggetto.
Distinti saluti.

. IL DIRETTO NERALE
—n (Ing. Giovanni Mpfichecchia)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it «email: gmat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita fva e N iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

¥

Taranto, li 11/07/2008
Egr. Ing.
Cigliese Cosimo
Responsabile Area
prodotti del Traffico
SEDE

OGGETTO: SINISTRO DEL 13/05/2008
Ns. Rif. 208/NS/08

L'utente NITT VINCENZO (N il 10/12/7 Taranto) ha formulato
richiesta di risarcimento di danni, dichiarando di aver subito lesioni fisiche nel bus, a
seguito del sinistro indicato in oggetto.

Per quanto sopra esposto, Vogliate confermarci se il precitato utente, al momento del
sinistro, era in possesso dell'abbonamento del mese di Maggio.

In attesa di Vs. cortese riscontro, porgiamo distinti saluti.

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

o AAE

14 LUG. 2008

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto  Tel, +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it « email: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita fva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitole socidie: € 8.400.000.00 mteramente versas
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