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Azienda per lo Mobilitd nelt’Area di Torontc

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 emore & pregato di informarci chiamando it seguente
numero: 099/7356261.

TRASMISSIONE FAX

Taranto li, 22/05/2008

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

A:
Spett.le NATIONALE SUISSE ASSICURAZIONI - AGENZIA DI TARANTO
BI.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 22/04/2008 A POL. RCV N.23461854
AMAT SPA (AZ479GR) / MANIGRASSO (BH192PV)
NS. RIF. 142/NS/08

FACENDO SEGUITO AL NS. FAX DEL 07/05 U.S., DI PARI OGGETTO, VI
TRASMETTIAMO DICHIARAZIONE RILASCIATA IN DATA ODIERNA DAL NS.
DIPENDENTE FRIULI COSIMO.
DISTINTI SALUTI.

UFFICIO SINISTRI

N° pagine inclusa la presente: 3

Via C. BoHtisti, 657 » 74100 Taranto * Tel. +39 099 73561 » Fax +39 099 7794247 ¢ email: amot@amal.ta.it
Codice Fisccle, Portita Ive e N iscrizione of Registro defle Imprese di Toronto 060146336733
Capimle sociole sottoscritio: € 8.400.000 - Capitole sociole versato: € 8.385 387,75
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto Y. - _Jonv

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA

oy

UM By

’ 142/NS/08 ] i 22/04/2008 } ‘ 09.30 J | APERTO D'UFFICIO

LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO

| 4 STATTE (TA) - CORSO VITTORIO EMANUELE ||

|

DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS

MONTETERMITI (STATTE) - PORTO MERCANTILE | 486 || AZ 479 GR

]

MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA

| 142220 | FRIULI | COSIMO !|  CONDUCENTE DI LINEA

COMUNE DI NASCITA DATA DI NASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.

TARANTO || 10/03/1962 || 11/10/2005 | TARANTO || 74100

DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE

VIAGATTUCCI, 15-SANVITO || D | TA5109814S || TARANTO | 28/06/2001 ||  27/05/2011

|

COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE

!NATIONALE SUISSE }1

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
] ROVER \ \ 75 H BH 192 PV | gMANIGRASSO DCMENICO } ]STATTE (TA) 1
VIA | PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

“VIA TRIGLIE, 100 i ]ALLIANZ SUPALPINA POL.106989832

CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA | PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA

| | | |
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

| | |
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

| i

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO | RESIDENZA
| DFOMICILIO ‘ '{_ COMPAGNIAUSSICURATRICE IMPCRTQ DANNI | ‘ l LIQUIDATORE ‘
| 3° DANNEGGIATO | ‘ I NATUR.L lDEL DANNO J
’ 4° DANNEGGIATO J ‘ NATURA DEL DANNO |

| |

AUTORITA' INTERVENUTA

TESTIMONI

RESPONSABILITA' DESUNTA DALL'UFFICIO
SINISTRO PASSIVO | [JVALIDAZIONE DELLA DIREZIONE |

RESPONSABILITA’ ACCERTATA IN VIA DEFINITIVA % COLPA CONDUCENTE
| |




N° SINISTRO

S.p.A.
Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto
DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE
Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore

A

T [ :ﬂ
el all=] o 6 &=

O ]

DESCRIZIONE DE!I DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

SINISTRO APERTO D'UFFICIO SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI INOLTRATA DALL'AVV. BRUNO SOGGIA CON NOTA|
DATATA 24/04/08, PER CONTC DEL SIG. MANIGRASSO DOMENICO.

SULLA CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS 456, CORRISPONDENTE ALLA TARGA AZ479GR, NON SONO RIPORTATE ANNOTAZIONI
DI SINISTRI.

NELLE CIRCOSTANZE DI TEMPO SEGNALATE IL BUS N.456, IN SERVIZIO SULLA LINEA 4, ERA CONDOTTO DALL'AGENTE
FRIULI COSIMO, IL QUALE RILASCIA LA SEGUENTE DICHIARAZIONE:

GIORNO 22/04/08 ALLE ORE 09.30 CIRCA, IL BUS 456 DA ME CONDOTTO CHE PERCORREVA CORSO VITTORIO EMANUELE,
SE AVESSE URTATO UN'AUTOVETTURA IN SOSTA O IN MARCIA SAREBBE RIMASTO BLOCCATO, IN QUANTO, IL SUDDETTO
CORSO E' IN GRAN PARTE A SENSO UNICO ED E' MOLTO STRETTO, NON PERMETTENDO VIE DI FUGA.

INOLTRE, CONSIDERATO CHE ALLO ".... SCONTRO ...." ASSISTEVANO ".... NUMEROSI TESTIMCNI ....", NON SAREBBE STATQ
DIFFICILE PER QUEST! BLOCCARE IL BUS, IN QUANTO, PROPRIO PER LA RISTRETTEZZA DELLA CARREGGIATA E PER LA
PERICOLOSITA' DELLA PENDENZA (DiSCESA), VIENE PERCORSO A VELOCITA' MOLTO RIDOTTA, E INVECE, NESSUNA|
SEGNALAZIONE RICEVEVO IN TAL SENSO, NEANCHE DA PARTE DE! PASSEGGERI.

PERTANTO, MI DICHIARO ESTRANEO Al FATTI LAMENTATI IN QUANTO. RIBADISCO, NESSUN URTO CON AUTOVETTURE Sl
E' VERIFICATO NEL MiO TURNC LAVORATIVO.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE

["JPROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA sINISTRO (O 81 ONO

I //EIO LETTO, CONFERMATQ E SOTTOSCRITTO

A, zfossex

pagina 2
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Studio Legale .
Avv, Bruno Soggia

Corso Italia 373

74100 Taranto

Tel Fax 0997723805 K0 4

78 APR. 2008 Taranto, 24 aprile 2008
/Z‘ Spet~e. ?7
AMAT rione collepasso
74100 TARANTO °
Spett- -
ALTLIANZ SUBALPINA ASSIC.
raccar o

via Alfieri 22
\i 10121 TORINO

r*%igiorno 22 aprile 2008 alle ore 9,30 il
@Gé) Vs« BUS targato AZ 479 GR percorré;}a Ce 50

| Ve Bm%nuele in Statte e qui urtava 1l'auto
rover‘75 targata BH 192 PV 4i Manigrassc
Domenico residerte in Statte via Triglie 100.
T'auto Gi Manigrasso é assicurata con Allianz
subalpina con pol. n° 1069898323 trovasi a disposizicne
del teenico che accerterd l'ammontare del danni ogni
giorno non festivo delle 18 alle 20 in Statte
vie Triglie & 100,abitazione del medesimo Manigasso.
N&merosif@stimoni_erano presenti allo scontro mentre
41 conducente del bus non si é fermato. Vogliate
comunicare a questo stydio la ragione sociale del Vs,
assicuratore mentre 1'Allianz é invitata a risarcire il

danno ubicato alla parte.gaterale dx delltauto di Manigr

Distinti saluti

-
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Azienda per la Mobilité nelf Area di Taranto

SeZIONE “A”

CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N°_4Z5 _ DATA 6»@// é}/ ZooR

RISERVATO OPERATORE DI ESERCIZIO = 'RISERVATO AI CONTROLLI

Orario di partenza Orario di arrivo

OPERATORE:

COGNOME e NOME Orario Localita Firma Verificatore
(STAMPATELLO) (PER ESTESO)
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Mod. CEDOLA Valida Responsabile Area Esercizio Rev. 03 dei 16/07/2007 Pag. 1/2
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STAMPASUD S.p.A. - Mottola (TA) - $2217.5318



SEZIONE “B”

Az:enda perla Moblma nell'Area di Taranfo

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

CERTIF

W05

)
", SINCIRT T

R
Gl

§F
i3

TURNQO DI SERVIZIO n°

2]

TURNO DI SERVIZIO n°

3]

TURNO DI SERVIZIO n° _

DALLE ORE _%__ DALLE ORE DALLE ORE
ALLE ORE MJ_AE ALLE GRE ALLE ORE
LINEA LINEA LINEA

FIRMA RATORE DI ESERCIZIO FIRMA OPERATCRE DI ESERCIZIO FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO

F’ —
VSN
CONTROLLI Fine CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine

(B&rrare la voce che ricorre) Tu no Turno {Barrare la voce che ricorre)| Turno | Turno (Barrare la voce che ricorre)| Turno | Turno
Indicatori di linea NE Indicatori di linea NE NE Indicateri di linea NE NE
Indicatori di direzione NE NE Indicatort di direzione NE NE Indicatori di direzione NE NE
Impianto iliuminazione NE NE Impianto luminazione NE NE Impianto iluminazione NE NE
Luci interne NE NE Luct interne NE NE Luci interne NE NE
Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE Strumentazicne 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 manigtia uscita di M M Sigilli maniglia uscita di M M
sicurezza sicurezza sicurezza
Regolamento viaggiatori M M Regolamento viaggiatori M M Regelamento viaggiatori M M
interno bus interno hus interno bus
Estintore M M Estintore M M Estintore M M
Puiizia deif Bus INS INS Pulizia del Bus INS INS Pulizia del Bus INS INS
Cintura di sicurezza Cintura di sicurezza Cintura di sicurezza
(portateri di Handicap) NE NE {portatori di Handicap) NE NE {portatori di Handicap) NE NE

NE = Non Efficiente

| M = Mancante

INS = Insufficiente

del

Irregolarita riscontrate durante il servizio (incidenti -

Y-—

-

guasti - etc.), gid comunicata all’Area Tecnica con bolla di lavoro
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al rientro - visto: L'ADDETTO MOVIMENTO E TRAFFICO

/ ore

Mod. CEDOLA

[
A o M Ml it B

Valida Responsabile Area Esercizio

Rev. 03 del 16/07/2007

Pag. 2/2
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto LY {omv|
Taranto, li 14 MAG. 2008
A )
prot. n: 35C EZ UAG
Egr. Avv,
Bruno Scggia
Raccomandata a.r. Corso Italia, 373

74100 - TARANTO

Ep.c. Spettle
NATIONALE SUISSE Assicurazioni
Via Nitti, 45/A
74100 - TARANTO

OGGETTO: Evento del 22/04/2008
AMAT SPA / MANIGRASSO - BH192PV
Ns. Rif. 142/NS/08

In riscontro alla Vs. nota datata 24/04/08, ns. prot. 8043 del 28/04/08, siamo preliminarmente a
comunicarVi che, agli atti delio scrivente Ufficio Sinistri Aziendale, nessuna denuncia di sinistro
risulta pervenuta di interesse del Vs. assistito.

Premesso quanto sopra, al fine di una corretta istruzione della pratica e di fare piena luce
sull’evento lamentato, Vi invitiamo a descrivere piu dettagliatamente la dinamica del sinistro,
precisando la direzione di marcia dei veicoli e indicando i punti d'urto del bus e dell’autovettura.

Copia della presente unitamente alla precitata Vs. del 24/04/08 viene inviata, per opportuna
conoscenza, alla Spett.le Nationale Suisse Assicurazioni.

In attesa di Vs. riscontro, porgiamo distinti saluti.

IL DIRETTORJ :0
Q (Ing. Giovanni N

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it » email: amat@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

pag. 1
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Avviso di ricevimento v

A
/Haccomandata ___.Pacco

A 3547070419

- Assicurata Eueo Numero

Data di spedizione ... .. Dallufficio postale di

Destinatario W "}{LGU/{/O Se60nA

Vie CRESO 1042 A, 73

CAP PG ALEC _ ocaita__ L 4#a AT o

///2@ S e

Flrma per esteso del ricevente Data Fl"{la dell’incaric alla distribuzione

(Nome e Cognome)

Consegra effetiuata al sens| dell'art. 33 D.M. 09.04.01:
«Invii mutipl & un unico destinatario
+ Sottoscrizione rifiutata

Bollo dellufficio
di distribuzione
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Azienda per la Mobilita nell’Arec di Taranic

Le informazioni contenute in questo facsimile sono riservate e per uso
esclusivo del destinatario. Persone diverse dallo stesso non possonc
copiare o consegnare il facsimile a terzi. Chiunque riceva questo
facsimile per errore & pregatc di informarci chiamando i seguente

numero: 099/7356261.

TRASMISSIONE FAX

wrl
i 'lc,"
@\ll% o

HE

Taranto li, 07/05/2008

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

A:

Spett.le NATIONALE SUISSE ASSICURAZIONI - AGENZIA DI TARANTO
BI.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 22/04/2008 A POL. N.23461854
AMAT SPA (AZ479GR) / MANIGRASSO (BH192PV)
NS. RIF. 142/NS/08

VEDI ALLEGATI.

DISTINTI SALUTL
UFFICIO SINISTRI

N° pagine inclusa la presente: 4

Vig C. Battisti, 657 * 74100 Taranto * Tel. +39 099 73561 * Fax +39 099 7794247 » email: amot@amat.la. it
Codice Fiscale, Par:ita Iva e N° iscrizione of Registro delle Imprese di loranto 60146330733
Copitale sociole sonoscrifto: € 8.400.00G - Capitoie socigle versato: € 8.381.381,75
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LOGO ¢ UFF. SINISTRI AMAT SPA
FAX NO. : 8997356261
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Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto ., SRCENT

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
| 142/NS/08 | 22/04/2008° | [ 09.30 APERTO D'UFFICIO ]
LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
| [STATTE (TA) - CORSO VITTORIO EMANUELE 11 ]
DIREZICNE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS

| i 46 | AZ 479 GR }

MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA

| 142220 | |[FRIULI | COSIMO | CONDUCENTEDILINEA |

COMUNE DI NASCITA DATA DI NASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.

[TARANTO | 10/03/1962 | [ 11/10/2005 | TARANTO || 74100 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE

VIAGATTUCCI, 15-SANVITO || D || TA5109814S ||| TARANTO || 28/06/2001 |[  27/06/2011 |
COMPAGNIA ASSICURATRICE AM.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE

INATIONALE SUISSE | |

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
| ROVER || 75 | BH192PV | MANIGRASSO DOMENICO | STATTE (TA) |
VIA | PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

[VIA TRIGLIE, 100 | /ALLIANZ SUPALPINA POL. 106989832 |

CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA | PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA

| | I l
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

| | |
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

L J{
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
:
L 1 i | ||
DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
it )L

3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
AUTORITA' INTERVENUTA }
TESTIMONI J

RESPONSABILITA' DESUNTA DALL'UFFICIO
]SINISTRO PASSIVO “j @ VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE !

RESPONSABILITA’ ACCERTATA IN VIA DEFINITIVA % COLPA CONDUCENTE

] |




N° SINISTRO
S.p.A.

Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore

1 ]
O OllC=,

—

O 0O =

T —_

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTCBUS

[»

<

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CGONTROPARTE

LI

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

DI SINISTRI.

SINISTRO APERTO D'UFFICIO SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI INOLTRATA DALL'AVV. BRUNO SOGGIA CON NOTA
DATATA 24/04/08, PER CONTO DEL SIG. MANIGRASSO DOMENICO.

SULLA CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS 456, CORRISPONDENTE ALLA TARGA AZ479GR, NON SONO RIPORTATE ANNOTAZIONI
NELLE CIRCOSTANZE DI TEMPO SEGNALATE IL BUS N.456, IN SERVIZIO SULLA LINEA 4, ERA CONDOTTO DALL'AGENTE

FRIULI COSIMO, AL QUALE, CON SEPARATA NOTA, GLI ABBIAMO RICHIESTO RELAZIONE SCRiTTA SUI FATTI LAMENTATI
CHE CI RISERVIAMO DI TRASMETTERE NON APPENA IN NS. POSSESSO.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE

D PROVVEDIMENTO PRESIDENTE } APERTURA SINISTRO \O SI ONO ‘
“ C gCiO LE-TIO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO ” Conducente
DF; (A, oe/oS/ 8

P

pagina 2



N° SINISTRO
S.p.A.
Azienda per ia Mobilita nell’Area di Taronto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore

T OTIEO =
O o=

S e

OO =

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

SINISTRO APERTO D'UFFICIO SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI INOLTRATA DALL'AVV. BRUNO SOGGIA CON NQOTA
DATATA 24/04/08, PER CONTO DEL SIG. MANIGRASSO DOMENICO.

SULLA CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS 456, CORRISPONDENTE ALLA TARGA AZ479GR, NON SONO RIPORTATE ANNOTAZIONI
D! SINISTRL.

NELLE CIRCOSTANZE DI TEMPO SEGNALATE IL BUS N.456, IN SERVIZIO SULLA LINEA 4, ERA CONDOTTO DALL'AGENTE
FRIULI COSIMO, AL QUALE, CON SEPARATA NOTA, GLI ABBIAMO RICHIESTO RELAZIONE SCRITTA SUI FATTI LAMENTAT!
CHE C!| RISERVIAMO DI TRASMETTERE NON APPENA IN NS. POSSESSO.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE X
[ IPROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA sINISTRO (O SI ONO |

c ff%f/zb I_._IiTO, CONFERMATOESF)TTOSCRITTO Il Conducente
/j < R G

pagina 2
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Azienda per la Mobilitg nell’Area di Taranto '5‘,‘“

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA

| 142Ns08 | 22/04/2008 | [ 0930 | | APERTO D'UFFICIO
LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
| |STATTE (TA) - CORSO VITTORIO EMANUELE ] ] |
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
| IS AZ 479 GR ]
MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA
| 142220 | [FRIULI | [cosIMo [ CONDUCENTEDILINEA |
COMUNE Di NASCITA DATA DI NASCITA DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
TARANTO || 10/03/1962 || 11/10/2005 | [TARANTO | 74100 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE

[VIAGATTUCCI, 15-SANVITO | D || TA5109814S || TARANTO || 28/06/2001 |[  27/05/2011 |

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
| ROVER || 75 .| _BH192PV | MANIGRASSO DOMENICO | [STATTE (TA) [
VIA ! PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

VIA TRIGLIE, 100 | ALLIANZ SUPALPINA POL. 106989832

CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA / PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA

| I ‘ |
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

I

| i ]

2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

‘ i
it

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
| ] i ] 1 |
DOMICILIC COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
| | | |

3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

\ |

i |
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

AUTORITA' INTERVENUTA |

|
TESTIMONI

L
b
i
t

RESPONSABILITA' DESUNTA DALL'UFFICIO ‘
SINISTRO PASSIVO ‘ ‘lj VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE

RESPONSABILITA' ACCERTATA IN VIA DEFINITIVA % COLPA CONDUCENTE

l |
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranio

Taranto, li 14 MAG. 2008
prot. 40XK uaG

Raccomandata a.r. Egr. Sig.
Friuli Cosimo
Via Gattucci, 15
74020 - S. VITO TARANTO

OGGETTO: SINISTRO DEL 22/04/2008 - BUS 456 - Rif. Az. 142/NS/08

La S.V. e 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.

\P IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovanni ichecchia)

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

2

Kfﬁacaomandata ,,,J Paceo ‘; |
" U354 T Fodo 2
3 ' Assicurata Euro __ Numero B

Data di spedizione Dall'ufficio postale di

7 ?/CI(UL tT Co S;‘ Po

Destinatario

a CCATILCC , A5
CAP ZHOC 20 _ocaia - l//f; 1AAAN o

~

Data

el ricevente

1Cé seghaeﬁettuala ai sensi dell'art. 33 D.M. 09.04.01:
I+ Invii muitipll.a un unico destinatario
. Soﬂoscrlzmne rifiutata

v
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Toranto

Taranto, i 17/giugno/2008
Al Capo Unita AA.GG.
Dott. ssa Tiziana Tursi

SEDE

Oggetto: Verifica esistenza danni ai bus.
Come da Vs nota prot. 10187 del 23/05/2008 si trasmettono le notizie richieste.

Numero Sx. Bus Danno
Si trasmettono n° 8 rilievi fotografici della fiancata

142/NS/08 456 |Si
sinistra del bus 456.

KEGNET 1

Distinti saluti

ggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

Societa per Azioni con Socio unico
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561« 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 sociate: € 8.400.000,00 interamente versato
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GIUDICE DI PACE DI TARANTO

ATTO DI CITAZIONE

3
\%

MANIGRASSO Domenico, nato a Taranto, il 12.11.1978, residente in
Statte, elettivamente domiciliato in Taranto, al Corso Italia 373, presso
lo studio dell’avv. Bruno SOGGIA che lo rappresenta e difende in virtu

di mandato a margine del presente atto, Avv. Bruno Soggia
La delego a
rappresentarmi e
difendermi nel presente
giudizio, conferendoLe
tutte le pid ampie
facoita di legge, ivi
compresa quella di
spiegare domanda ed
eccezione
riconvenzionale,
chiamare terzi in causa,

CITA

AMAT S.p.A. — Azienda per la mobiliti nell’area di Taranto,

corrente in Taranto, alla via Cesare Battisti, 657, in persona del suo
legale rappresentante;

ALLIANZ SUBALPINA S.p.A.,, corrente in Torino 10121, via
Alfieri, 22, in persona del suo legale rappresentante, entrambi a

comparire innanzi al Giudice di Pace di Taranto, all’udienza del 9

luglio 2009, alle ore 8.30 con la continuazione per ivi sentire accogliere

e ————

le conclusioni che seguono.
Invita i convenuti a costituirsi nei modi e termini di legge con

avvertimento che non comparendo sara proceduto in loro contumacia.

rinunciare ed accettare
la rinuncia, ricevere
somme e quictanze,
transigerc Ia
controversia, nominare
sostituti, ratificando sin
d’ora il Suo operato.

La autorizzo a trattare
i dati personali che i
saranno richiesti
direttamente o vengano
raccolti presso terzi,
utili per la difesa dei
diritti e correlati
all’incarico affidato.

Eleggo domicilio presso
il  Suo Studio in
Taranto al Corso Italia
¥

Jo ougor Duoves
%:l—g—(b%cur%ﬁgﬁw

RAGIONI EP AUTENTICA
lg’\o Buro 5‘38)6(%

1) 1l giorno 22 aprile 2008, alle ore 09.30, I’auto targata BH192PV di

Manigrasso Domenico, era ferma in parcheggio, in Statte, al Corso

Vittorio Emanuele, sulla parte sinistra della carreggiata, al fianco 6

del marciapiede; nello stesso senso di marcia transitava il —
targato AZ479GR, il cui conducente si spostava a simﬂper -
effettuare un sorpasso, urtando cosi, nella parte latera%m a —

o . ‘Totale L.
I’auto di Manigrasso Domenico.

1

S ————

Totale La
T

P o



2) Quest’ultima auto riportava striature profonde in tutta la parte
laterale destra per il ripristino delle quali sono occorse € 800,00; per
I’esecuzione dei lavori sono occorsi due giorni.

3) L’auto dell’attore & assicurata con Allianz Subalpina S.p.A., con
polizza n. 106989832, mentre il bus dell’ Amat ¢ assicurato con
Nationale Suisse Assicurazioni; 1’assicurazione di Manigrasso,
I’Amat e I’assicurazione di Amat sono state avvertite come per

legge.
Quanto sopra premesso, si rassegnano le seguenti

CONCLUSIONI

Voglia il Giudice di Pace di Taranto

A. Dichiarare Amat S.p.A., in persona del suo legale rappresentante,
responsabile dello scontro automobilistico per cui & causa.

B. Condannare Allianz Subalpina S.p.A., in persona del suo legale
rappresentante, al risarcimento del danno in favore dell’attore,
nella misura complessiva di € 850,00, ivi compreso 1’indennizzo
per due giorni di fermo tecnico.

C. Condannare Allianz Subalpina S.p.A., al pagamento delle spese e
competenze di causa, con attribuzione all’avv. Bruno Soggia

anticipante.

Si esibisce:
1) lettera alla Compagnia di Assicurazione ad all’ Amat;
2) lettera dell’ Amat.

* Kk %

Si chiede di essere ammessi a provare, con il teste SAPONARO Antonio,
(Statte, via Paganini, 45), la seguente circostanza:
“Vero che il giorno 22 aprile 2008, alle ore 09.30, il bus dell’Amat

targato AZ479GR, nel percorrere Corso Vittorio Emanuele, in Statte,



completamente spostato a sinistra, urtava, nella parte laterale destra,
l’auto targata BH192PV, una Rover, di Manigrasso Domenico, che era
parcheggiata al fianco del marciapiede, nello stesso senso di marcia del
bus”;

“Vero che [l'auto del Manigrasso Domenico ha riportato striature
profonde in tutta la parte laterale destra”.

Si esibisce preventivo di spesa per € 800,00.

Taranto, 23 aprile 2009.

Copia di quanto innanzi notificato a:

- AMAT S.p.A. — Azienda per la mobilita nell’area di Taranto,

i

corrente in Taranto, alla via Cesare Battisti, 657, in ) P“:BDAI"’PELH! e
S.D TARANTO
legale rappresentante, a mezzo posta S

L'UFFICIALE D2 f\}'\_.‘- ool
R()B, ELLI AnlaRis

koA A YT

i et

pa—_—E

- ALLIANZ SUBALPINA S.p.A., corrente in Torino 1012

Alfieri, 22, in persona del suo legale rappresentante, a mezzo o
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Azienda per la Mobilita nefl’Area di Toranto LR JONV
Taranto, li 13 HAG. 2008
Prot. n. : qogZUAG
Spett.le
NATIONALE SUISSE Assicurazioni
C.A. Egr. Dr. E. Re Fraschini Direzione Tecnica
Servizio sinistri
Raccomandata a.r. Divisione Rami Auto
Via XXV Aprile

20097 - S. DONATO MILANESE (MI

OGGETTO: Trasmissione copia atto di citazione
Sinistro del 22/04/2008
AMAT SPA (AZ479GR) / MANIGRASSO (BH192PV)
Ns. Rif. 142/NS/08

Si comunica che il Sig. Manigrasso Domenico, rappresentato e difeso dall’Avv. Bruno Soggia,
ha presentato ricorso al Giudice di pace di Taranto al fine di ottenere il risarcimento dei
danni subiti in conseguenza del sinistro indicato in oggetto, come da copia di atto di
citazione allegato.

poiché all'udienza di discussione, fissata dal Giudice adito per il giorno 09/07/2009, sono
otati invitati a comparire 'AMAT Spa, in persona del suo legale rappresentante, e la
Compagnia di controparte ALLIANZ SUBALPINA Spa, Vogliate comunicarci le Vs.
determinazioni in ordine alla gestione del presente giudizio.

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

C@M IL DIRETTORE|GENERALE
(Ing. Giovann atichecchia)

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 lvae N’ iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: €5.497.272,00 interamente versato
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Avviso di ricavimento
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ind. Ei to Sion Perizia N° Relazione di perizia par Codice|Ramo sinistro
per. ind. ernesto i 2406,00/08 AMAT RCA RISC. ASS.
' INFORTUNISTICA STRADALE e -
] o sicurato Controparte Impresa di controparte
Via Emilia, 115 AMAT N.456 MANIGRASSC DOMENICO 036 - ALLIANZ SUBALPINA
74100 - Taranto (Ta) Esercizio|Numero sinistro Codice - Agenzia Data sinistro
P.IVA: 01739870739 2008 |142/NSI08 22/04/2008
Tel.: TEL -FAX 0997366544 Cod. Perto | Cod. Liquidatore | Cod. Ispattorato | Numero polizza Ramo polizza] Recuper o IVA
E-Mail:ernestosion(@tiscalinet. it Si
Data Incarico Data primo riievo | Localita Cio Riparazioni Foto N. | Privilegio a favore di
01/07/2008 01/07/2008 |TARANTO ASS Da Iniz. 10
Da Certificato di Proprieta - Intestatario -Indirizzo - Telefone - Professione Scade il
VIA C.BATTISTI 657 74100 - TARANTO TA
AMAT /1
Locatario/Comproprietario - Indinzzo - Teleiono - Professione Gia Targa
CODICE FISCALE / P. LV.A.:
Veicolo(Marca-Modello-Versiona) Targa Telaio 1° Immatr.
BREDAMENARINIBUS M221/1 AZATIGR ZCM2211L001548399 00/00/98
Stato d'uso K. Pneum. Colore - Tipo smalto Coerenza del danno con la dinamica del sinistro
MEDIOCRE 1 50 ARANCIONE PASTELLO Si
Allestimenti/Dotazioni Ultima revisione Ubicazione Danni
¥
Codice Omologazione Per veicoli |Pottata Tara Passo Posti Assi -E C1
comme.find. |a]i qli m. n° n® E E”
Valore Commerciale(C) Valore Relitto Valore per Differenza Spese Accessorie Indennizzo per antieconomicita A2l EH EN B8
c L0de ¢ ole ¢ 1200 oz e c:
CR. VOCI DI DANNO SR LA VE ME Costo dei Ricambi
DCMS |-
Listino ricambi aggiormato al[ // ] Diff| Tempo |Dif| Tempo |Diff. | Tempo Tempo * (lva Esclusa)
7° pannello laterale inferiore .Sx M 1,0 [M 10 | M 1,0
Penultimo pannello laterale inferiore .Sx M| 20 [M| 35 |M 3,5
_ |Uttimo pannello laterale inferiore .Sx M| 15 [M| 20 |M 2,0
I danni riscontrati al 3°-4°-5° pannello :
laterale inferiore sx, si ritengono preesistenti
in quanto gid visionati dal sottoscritto in
occasione dei sinistri 338/NS/07 e 458/NS/07.
Quantificato il solo danno nella parte laterale
posteriore sx, che da accertamenti su i sinistri
precedenti, non s% ri;eva danneggiata.
Codice ] Riparatore Fascia f\?"ﬁ Total T ; SR LA VE operativo ME Totale Ricambi -
e Tem
Telefono: P 4.5 5.5 6.5 €
Supplemento per Ore | Supplemento Finitura Ore Tempo Aggiuntivo Cre Totale Tempi Ore
Doppio Strato 15% 10% max ore 3 0,65 [ per Vemiciatura 1,2 - | supplementari 1.85 | 1otale tempi VE Ore 8,35
Valore Assicurato{A) Valore a nuovo(N) ] ) ’ mponibile : va Totale ’
e € 1,00 Ricambi € € € '
[ThswiT, Assicurativa % Coeff Ridzions & y Steriale Consumo -
(C-A)Cx100= %- (N-C)/Nx100= %|ore: 835 €h 831|€ 69,39 € 13,87 |€ 83,26
Nolo Dime e/o Varie
Totale Imponibile € 471.51 € € €
Mano d' i ]
Degrado € Or:" 1035 en 2066 € 300,771 ¢ 79,95 ¢ 479,72
Insufficienza Mano d'opera meccanica
Assicurativa % € Ore €h 20,66| € € €
Tatale (Impanibile) € 471,51 | srifii 0,50 % di 469,16| ¢ 235| ¢ 0,47 ¢ 2,82
Totale (lva Compresa) € 565,81
FrandgaiSeopero TOTALE STIMA  |€ 471,51|€ 94,30 € 565,81
min. & il max del % €
importo Richiesto Importo Concordato Importo Lesioni Fermo Tecnico
Indennizzo Contrattuale | € € € € Giomi 3,0
TOTALE Indennizzo Osservazioni:
€ 471,51
[70003] - AutoSoft S.r.l. - Tel.0771/681436 r.a. [11753] Data consagna Firma Prafessions { Ruolo N. Fogio N.
Genius Professional Ver: RELEASE: 28/07/2008 |per. ind. Erhesto Sio 3812 1




per. ind. Ernesto Sion
INFORTUNISTICA STRADALE
Via Emilia, 115

74100 - Taranto (Ta)

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

Posiz.Ruolo N.:3812

PeriziaN.:  2406,00/08
Compagnia. AMAT
Ispettorato:

Agenzia:

Sin. Numero: 142/NS/08 Data Sinistro: 22/04/2008
Numero Pol.:

Assicurato: AMAT N.456

Controparte: MANIGRASSO DOMENICO

Veicolo BREDAMENARINIBUS M221/1

Targa AZ4T9GR Data Perizia: 01/07/2008

Ramo sinistro:RCA RISC. ASS.




per. ind. Ernesto Sion
INFORTUNISTICA STRADALE
Via Emilia, 115

74100 - Taranto (Ta)

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

Posiz.Ruolo N.:3812

Perizia N.:  2406,00/08 Ramo sinistro:RCA RISC. ASS.
Compagnia. AMAT

Ispettorato:

Agenzia:

Sin. Numero: 142/NS/08 Data Sinistro: 22/04/2008
Numero Pol.:

Assicurato: AMAT N.456

Controparte: MANIGRASSO DOMENICO

Veicolo BREDAMENARINIBUS M221/1

Targa AZ4T79GR Data Perizia: 01/07/2008
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto ., ScEHy -'FI" v

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N°® SINISTROQ DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
142/NS/08 22/04/2008 ] - 0930 § APERTO D'UFFICIO

LINEA LUOGO IN CUIE' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
4 _[STATTE (TA) - CORSO VITTORIO EMANUELE i |

DIREZIONE / N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
IMONTETERMITI (STATTE) - PORTO MERCANTILE | 456 | AZ 479 GR
MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA
| 142220 |fFRIULI - [cosIMO | CONDUCENTE DILINEA |

COMUNE DI NASCITA DATA DI NASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
TARANTO | 10/03/1962 | | 11/10/2005 | TARANTO || 74100

1L
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATA RILASCIO SCADENZA PATENTE

IVIAGATTUCCI, 16-SANVITO || D || TA5109814S || TARANTO | 28/06/2001 ||  27/05/2011 |

COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. ‘ COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
iINATIONALE SUISSE ” \

DATI RELATIVI Al TERZ| COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO ‘ COMUNE Di RESIDENZA
' ROVER || 75 | BH192PV | MANIGRASSO DOMENICO | STATTE (TA) |
VIA [ PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE
VIA TRIGLIE, 100 | JALLIANZ SUPALPINA POL.106989832 ;
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA | PIAZZA COMUNE D! RESIDENZA
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

1
P

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO
MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
| i % 3 N

DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
I i T

1

i 1
3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

AUTORITA' INTERVENUTA |
TESTIMONI |

RESPONSABILITA' DESUNTA DALL'UFFICIO
SINISTRO PASSIVO . _ VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE

RESPONSAEBILITA' ACCERTATA IN VIA DEFINITIVA % COLPA CONDUCENTE
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Azienda per la Mobilitd neil’Area di Toranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore

T | E
ol ollf=] Lo 0 )&=

DESCRIZIONE DEI DANN| RIPORTATI DALL'AUTOBUS
| -

Kl

DESCRIZIONE DEI DANN! RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

I

4]

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

SINISTRO APERTO D'UFFICIC SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI INCLTRATA DALL'AVV. BRUNO SOGGIA CON NOTA
DATATA 24/04/08, PER CONTO DEL SIG. MANIGRASSO DOMENICO.

SULLA CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS 456, CORRISPONDENTE ALLA TARGA AZ479GR, NON SONO RIPORTATE ANNOTAZIONI\
DI SINISTRLI. |

NELLE CIRCOSTANZE DI TEMPO SEGNALATE iL BUS N.456, IN SERVIZIO SULLA LINEA 4, ERA CONDOTTO DALLAGENTE\
FRIULI COSIMO, IL QUALE RILASCIA LA SEGUENTE DICHIARAZIONE: |

GIORNO 22/04/08 ALLE ORE 09.30 CIRCA, Il. BUS 456 DA ME CONDOTTO CHE PERCORREVA CORSO VITTORIO EMANUELE
SE AVESSE URTATO UN'AUTOVETTURA IN SOSTA O IN MARCIA SAREBBE RIMASTO BLOCCATO, IN QUANTO, iL SUDDETTO‘
CORSO E' IN GRAN PARTE A SENSO UNICO ED E' MOLTO STRETTO, NON PERMETTENDO VIE DI FUGA.

INOLTRE, CONSIDERATO CHE ALLO ".... SCONTRO ...." ASSISTEVANO ".... NUMEROSI TESTIMONI ....", NON SAREBBE STATO
iDIFFICILE PER QUESTI| BLOCCARE |L BUS, IN QUANTO, PROPRIO PER LA RISTRETTEZZA DELLA CARREGGIATA E PER LA
PERICOLOSITA' DELLA PENDENZA (DISCESA), VIENE PERCORSO A VELOCITA" MOLTO RIDOTTA, E INVECE, NESSUNA
SEGNALAZIONE RICEVEVO IN TAL SENSO, NEANCHE DA PARTE DEI PASSEGGERI.

PERTANTO, Mi DICHIARO ESTRANEO Al FATTI LAMENTATI IN QUANTO, RIBADISCO, NESSUN URTO CON AUTOVETTURE Sk

E VERIFICATO NEL MIO TURNQO LAVORATIVO.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE
' TJPROVVEDIMENTO PRESIDENTE APERTURA SINISTRO (S (O NO

. LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO
] /cso
21/

R
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Studio Legale

Avv, Bruno Soggia
Corso Italia 373
74100 Taranto

//QZ/NS/Qg

Tel Fax 0997723805 8ol 4
20 APR.Z0C8 Taranto, 24 aprile 2008
| o
/K‘ Spetie

(45¢)

AMAT rione collepasso
74100 TARANTO

Spett: -
ATLTIANZ SUBALPINA ASSIC.
via Alfieri 22

10121 TORIXNO

o\ l
T\ 1 giorno 22 aprile 2008 alle ore 9,30 il

J

Vs. BUS targato AZ 479 GR percorrééa CeSO

A

V. Bmanuele in Statte e qui urtava 1l'auto

roverl75 targata BH 192 PV di Manigrasso

Domenico residerte in Statte via Triglie 100.

Ltauto di Manigrasso & assicurata con Allianz

subalpina con pol. n° 10698388323 trovasi a disposizione
del tecnice che accerterd ltammontare dei danni ogni
giorno non festive delle 18 alle 20 in Stette

vie Triglie & 100,abitazione del medesimo Manigesso.
N&merositéstimoni_erano presenti allo scontro mentre

il conducente del bus non si é fermato. Vogliate
comunicare a guesto stUydio la ragione sociale del Vs,
assicuratore mentre 1'Allianz € invitata a risarcire 11

danno ubicato alla parte.géterale dx delltauto di kanigr

Distinti saluti

-
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto 2
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Taranto, Ii 17/giugno/2008

Al Capo Unita AA.GG.
Dott. ssa Tiziana Tursi

SEDE

Oggetto: Verifica esistenza danni ai bus.

Come da Vs nota prot. 10187 del 23/05/2008 si trasmettono le notizie richieste.

Numero Sx. Bus Danno

142/NS/08 456 |Si trasmettono n° 8 rilievi fotografici della fiancata
sinistra del bus 456.

. A48

e 190, 2008

i LR UNEHTT |

COONY )

Distinti saluti o = .

e | .
UKG g Il Regponsgpile Area Tecnica
Uk o / li Passeretti
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Societa per Azioni con Socio unico goggetta 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: 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






per. ind. Emesto Sion mipese ed Onorario per la Spett.le Codice ?43&%;82‘0
INFORTU_NISTI_(_:A STRADALE Assicurato Controparte impresa Controparte
Via Emilia, 115 AMAT N.456 MANIGRASSO DOMENICO  [036 - ALLIANZ
74100 - Taranto (Ta) Esercizid Sinistro N. Codice Agenzia Data Sinistro
P.IVA: 01739870739 2008 (142/NS/08 22/04/2008
Tel.: TEL -FAX 0997366544 Codice Perito]Cod, Liquidaiore Cod. Ispetl. | Numero Polizza Ramo | Tipo Sx.
Posiz.Ruolo N.:3812 rE| / RCA RISC. ASS.
Data Incarico Data effett. Perizia Localita Presso Carr, Fascia | Folo | Dala Restituzione|
01/07/2008 01/07/2008  TARANTO ASS A1| 10 | 2807/2008
I ONORARI! |
|Perizia | 2100 | SPESE IMPONIBILI  NON IMPON. |
[Riscontro | | km__ - | | | |1 TOTALI |
|[Interiocutoria | | |Foto 10- || | [Imponibile 1 21,00)
IAccertamento “ I IPostaEiITeIefon. | | ” J ICassa 2,00 % | [ 0,42|
[Negativa | | [Visura || i | |[[IVA 20 % ]| 4,28)
Suppl ARD [Raccomandate || I | |[Totale ] 25,70|
Sup. Concordato [Varie [ | | | [Neon Imponib. | |
[Sup.Liquidazione| | | Totale spese || [| | |[Totale | 25,70)
| Totale onorario | 21,00| [Rit. Acc.  20%]| 4,20|
Note: [ Totale | | 21,50]
Taranto, Ii' 28/07/2008
Importo PERIZIA IVA compresa:565,81

Visto del Liquidatore

Genius Professional -

by AutoSoft 0771/681436 r.a.



