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Le infermazioni contenute in questo facsimile sono riservate e per uso
esclusive del destinatario. Persone diverse dallo stesso non possono
copiare o consegnare il facsimile a terzi. Chiunque riceva questo
facsimile per emrore & pregato di informarci chiamando il seguente
numero: 099/7356261.

TRASMISSIONE FAX

Taranto li, 12/03/2010

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

A: Spett.le IACOBINO INSURANCE BROKERS SRL
Via Cavour, 30 - 74100 TARANTO - FAX 099/4533553

OGGETTO: EVENTO DEL 28/10/2009 A POL. 25440064
AMAT SPA (CA347RJ) / LENTINI GIOVANNI
NS. RIF. 408/NS/09

FACENDO SEGUITO AL NS. FAX DEL 03/03 U.S., DI PARI OGGETTO, VI
TRASMETTIAMO DICHIARAZIONE RILASCIATA IN DATA 05/03/2010 DAL NS.
DIPENDENTE ANACLERIO ANGELO.
DISTINTI SALUTI.

UFFICIO SINISTRI

N° pagine inclusa la presente: 3

Via C. Battisti, 657 ¢ 74100 Taranto # Tel. +39 099 73561 © Fax +39 099 7794247  email: amat@amat.to. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taronto 60146330733
Capitale sociale sottoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociale versolo: € 8.381.881,75
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i Sp.A. 525
Azienda per la Mobilitg nell’Area di Taranto %;E
N° SINISTRO o DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
T a08NsSiog || T2edoz008 | {2250 ] [ APERTO D'UFFICIO 1
_ LINEA LUOGO IN CUIE’' ACCADUTOIL SINISTRO ANGOLO
B 8 IVIA P. AMEDEO o | MIA ACCLAVIO
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
[PORTO MERCANTILE - CEP ' ) [ a7 | CA347RJ
MATR.AGENTE ~  COGNOME ~ NOME QUALIFICA
| 103100 | |ANACLERIO /ANGELO " " I[ CONDUCENTEDILINEA |
B C_OMUNE_ DI NASCITA DATA DINASCITA  DATA ASSI:I_NZIONE _ COMUNE Di RESIDENZA CA.P.
'TARANTO ‘ || 22081963 || 20/10/2005 | TARANTO |[ 74100 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE N RILASCIATA A DATA RILASCIO SCADENZA PATENTE
VIAXXV SPRILEED, BSCALA | D |/ TA5215267S || TARANTO [ 28/10/2006 || 19/1022011 |
COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. ~ _COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
‘NATIONALE SUISSE E |
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO
MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE D1 RESIDENZA
| ] JL JL ]
VIA ! PIAZZA - . COMPAGNIA ASSICURATRICE
L L.
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA / PIAZZA B COMUNE DI RESIDENZA
] N . i |
) 1° DANNEGGIATO o NATURA DEL DANNO
[LENTINI GIOVANNI - Nato a Taranto il 24/04/1982 [Residente a Taranto in Via Togliattin.1 3386351271 |
- 2° DANNEGGIATO ‘ ) NATURA DEL DANNQ
I I ]
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO
MARCA ] MODELLO o TARGA A PROPRIETARIO ) RESIDENZA
] il I | 1L |
DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
i ’ ' o 1l 3
3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
L |
_ 4° DANNEGGIATO s NATURA DEL DANNO
L ! JL
AUTORITA' INTERVENUTA ' S T
TESTMOMI [ e

[ |VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE J|



N° SINISTRO
T S.p.A.

Azienda per la Mobilita nell‘Area di Taranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore

]

[ [
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DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATl DALL'AUTOBUS

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

[SINISTRO APERTO D'UFFICIO SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI PROT. 3210 DEL 22/02/2010 INOLTRATA DALL'AVV,|
IANTONIO MANCANIELLO PER CONTO DEL SIG. LENTINI GIOVANNI. \
IL MANCANIELLO HA DENUNCIATO IL FATTO Al CARABINIERI STAZIONE TARANTO P.LE.

SULLA CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N.474, CORRISPONDENTE ALLA TARGA CA347RJ, NON SONO RIPORTATE
ANNCTAZIONI DI SINISTRI.

DICHIARAZIONE DELL'AGENTE ANACLERIO ANGELO:

RICORDO MOLTO BENE CHE NELLA CORSA DI LINEA 8 EFFETTUATA CON PARTENZA DA PORTO MERCANTILE ALLE ORE
22 30 NESSUNA FRENATA BRUSCA EFFETTUAVO DURANTE IL TRAGITTO E IN PARTICOLARE AL PASSAGGIO DA VIA P.
AMEDEQ, INOLTRE, NESSUNC St LAMENTAVA DI AVER SUBITO DANNI FISICL.

A QUELL'ORA C'E' POCA AFFLUENZA DI UTENTI E UN FATTO DI TALE RILEVANZA NON SAREBBE POTUTO SFUGGIRE ALLA
MIA ATTENZIONE.

_SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE -
|D PROWED]MENTO PRESIDENTET APERTURA SINISTRO ‘( I8l ﬂ NO

LETTO, CONFERMATO E sorroscnn'ro
{| Conducente
A, 05/03/2940 '
pagina 2
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto <, swcer 20
N° SINISTRO . DATA SINISTRO ORA MODﬁLlTA' APERTURA
_4o@Nsio9 | 28ro000 | [ 2250 | | APERTO DUFFICIO -
LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO - ANGOLO
B 8  |VIAP.AMEDEO | VIA ACCLAVIO
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
PORTO MERCANTILE-CEP ' T 414 )] CAZMTRS |
MATR. P:GEN'IiE COGNOME 7,, 'NOME QUALIFICA
[ 103100 | [ANACLERIO | IANGELO |[ CONDUCENTEDILINEA |
COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA CAP.

TARANTO || 22/0811963 | | 20/10/2005 | TARANTO 1 74100 |

DOMICILIO TIPOPATENTE  N°PATENTE  RILASCIATAA DATA RILASCIO  SCADENZA PATENTE
VIAXXVSPRILEED, BSCALA |~ D |[TA5215267S | TARANTO || 28/10/2006 [ 19A0/2011 ]

COMPAGNIA ASSICURATRICE AM.A.T. ) __COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE -

NATIONALE SUISSE !

! i

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
, . — . ; .
L. e L | 11
VIA/PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE
| { ’
I‘ .- L R .
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA / PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA
L . . Il . : .
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
EENTINI GIOVANNI - Nato a Taranto il 24/04/1982 ] Residente a Taranto in Via Togliatti n.1 3386351271
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

L e ]
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLT! NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
:\ 10 i . .
B | 1 | , o 1
DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
| 1L i ] 10 |
3° DANNEGGIATO _ ‘ NATURA DEL DANNO N
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

| - T |

AUTORITA' INTERVENUTA ‘[ ’ J
TESTIMONI B / o :

[j VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE |




N° SINISTRO
S - - ] 5.p.A.

Azienda per la Mobilita neli’Area di Taranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore

©
©
|

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

SINISTRO APERTO D'UFFICIC SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI PROT. 3210 DEL 22/02/2010 INOLTRATA DALLAVV.
IANTONIO MANCANIELLO PER CONTO DEL SIG. LENTINI GIOVANNL.
IL MANCANIELLO HA DENUNCIATO IL FATTO Al CARABINIERI STAZIONE TARANTO P.LE.

SULLA CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N.474, CORRISPONDENTE ALLA TARGA CA347RJ, NON SONO RIPORTATE
ANNOTAZIONI DI SINISTRI.

DICHIARAZIONE DELL'AGENTE ANACLERIO ANGELO:

RICORDO MOLTO BENE CHE NELLA CORSA DI LINEA B EFFETTUATA CON PARTENZA DA PORTO MERCANTILE ALLE ORE
22.30 NESSUNA FRENATA BRUSCA EFFETTUAVO DURANTE IL TRAGITTO E IN PARTICOLARE AL PASSAGGIO DA VIA P.
AMEDEQ, INOLTRE, NESSUNO Si LAMENTAVA DI AVER SUBITO DANNI FISICI.

A QUELL'ORA C'E' POCA AFFLUENZA DI UTENTI E UN FATTO DI TALE RILEVANZA NON SAREBBE POTUTO SFUGGIRE ALLA
MIA ATTENZIONE.

'SINISTRI DENUNZIAT! DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESF RESPONSABILE -
[ JPROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO /81 N |

LETTO, CONFERMATO E SOTI'OSCRITI’O
cente
O ,A( o5 /9‘ 2 / et o
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Studio Legale
Avv. Antonio Mancaniello

Via Pitagora n. 46 - Taranto - tel./fax 0994595849 - cell. 339/7888987
Avv. Antonio Mancaniello
o GDDDDD/Q%DDDDD oo ©
Dott.ssa Serena Micoli '% g £ /& % =
Dott. Mario Pulpo % e gégggeg £ §§
Dott.ssa Rosa Posa AN ggzgf Bl
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TARANTO

Formulo la presente in nome e per conto del sig. LENTINI GIOVANNI, per significarVi
quanto segue.

Il giorno 28 ottobre 2009, alle ore 22:50 circa, il sig. Lentini Giovanni viaggiava a bordo
del Vs. Autobus Linea 8 n. 474, il cui conducente procedeva su via Principe Amedeo in
Taranto, allorquando giunto all'altezza dell'intersezione con via Acclavio, effettuava una
brusca frenata causando lesioni fisiche al mio assistito, diagnosticate dal locale Pronto
Soccorso del Presidio Ospedaliero “SS. Annunziata®.

Preciso che vi erano testimoni che potranno riferire in merito, e che 'accaduto é stato
denunciato dal sig. Lentini Giovanni ai Carabinieri-Stazione Taranto P.le, Viale Virgilio
n.25 Taranto.

Pertanto, con la presente, Vi invito e diffido a fornirmi gli estremi della polizza assicurativa
che copre, per la responsabilita civile,.il Vs. mezzo, entro e non oltre 7 giorni dal
ricevimento della presente, in difetto, vanamente decorsi i termini suddetti, adird I'Autorita
giudiziaria senza ulteriore avviso e con aggravio di spese a Vostro totale carico.

Distinti saluti.
Taranto, 10 novembre 2009

Avv. Antonio |

/

Allegati:
1) Copia del titolo di viaggio;

2) Copia della denuncia sporta dal sig. Lentini Giovanni.




y
sotocollo Verbale: TACS27 2009 VD 903789
j:*Protocollo Sdi: TACS272009903414

REGIONE CARABINIERI PUGLIA
STAZ.CC TARANTO P.LE
Viale Virgilio, 25
Tel. 099/77880000 - Fax 099/77880000 - E-mail stta3351 10@carabinieri.it

VERBALE di ricezione di denuncia orale sporta da: Lentini Giovanni nato a Taranto (TA) il
24/04/1982, cittadinanza italiana, sesso maschile. celibe, professione operaio comune.
identificato mediante CARTA DI IDENTITA' N.AK 1289710 RILASCIATA DAL COMUNE DI
TARAMTO IN DATA 02/05/2006, residente a Taranto (TA). Via Palmiro Togliatti N.1. telefono
3386351271, e relativa a "LESIONI". fatto avvenuto il 28/10/2009. alle ore 10:45 a Taranto
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I giorno 30/10/2009 alle ore 14:56, in Taranto (TA) presso gli uffici di STAZ.CC TARANTOQ
P.LE, avanti al sottoscritto MAR. CA. DI MARTINO Cosimo appartenente al comando in
intestazione. € presente la persona in oggetto indicata. la quale denuncia quanto segue:----//

“Dichiaro che in data 28/10/2009 alle ore 22.45 circa mi trovavo sul bus della linea n.8. all'altezza
di Via P.Amedeo, quando ad un certo punto la vettura su cui viaggiavo. quando ad un certo punto
a causa di una brusca frenata urtava violentemente sulla barra di sostegno posto all'interno del
mezzo. Tale impatto mu procurava varie lesioni cosi come documentato dal referto che allego
delf'ospedale civile "SS Annunziata" di Taranto. Nella circostanza veniva chiesto all'autista. da un
ragazzo di cui mi riservo di fornire le generalitd, ivi presente. che preoccupatosi delle mie
condizioni di salute, in considerazione che il il mezzo nel frattempo si era fermato, di chiedere
I'mtervento di un'ambulanza; a tale richiesta I'autista del mezzo dichiarava testualmente "Digli che
si alzasse ¢ andasse da solo in ospedale”. A questo punto riuscivo a malapena a contenere I'ira del
giovane che era intervenuto in mio aiuto, decidendo assieme di abbandonare il mezzo. che
procedeva per il resto della corsa.-----//

Posso fornire le seguenti informazioni circa gli oggetti e le persone coinvolte;------ I

Sono stato vittima di lesioni personali il 28/10/2009. alle ore 22:45 in non previsto/altro. Il fatto &
avvenuto a Taranto (TA). VIA P.AMEDEQ.----- !/ P

Non ho richiesto I'intervento di alcuna pattuglia delle Forze dell'Ordine per constatare l'accaduto.--
---// '

Non sono coperto/a da assicurazione contro tale evento.-----//

Non ho altro da aggiungere né da modificare.~----//

Riletto, confermato e sottoscritto in data e luogo di cui sopra.------ 1

Pavina | di |
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Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto f-g\\
)

Le informazioni contenute in questo facsimile sono riservate e per uso
esclusivo del destinatario. Persone diverse dallo stesse non posscno
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, 03/03/2010

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

A: Spett.le IACOBINO INSURANCE BROKERS SRL
Via Cavour, 30 - 74100 TARANTO - FAX 099/4533553

OGGETTO: SINISTRO DEL 28/10/ 2009 A POL. RCV N.25440064
AMAT SPA (CA347R3J) / LENTINI GIOVANNI
NS. RIF. 408/NS/09

VEDI ALLEGATA RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI INOLTRATA DALL'AVV.

ANTONIO MANCANIELLO PER CONTO DEL SIG. LENTINI GIOVANNI.

DISTINTI SALUTL.
UFFICIO SINISTRI

N° pagine inclusa la presente: 6

Via C. Batisti, 657 « 74100 Taranto * Tel. +39 099 73561 * Fax +39 099 7794247 ® email: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione of Registrc delle Imprese di Teranto 00146330733
Capitale sociale sottoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381.881,75
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taronto

DENUNCIA D1 SINISTRO STRADALE

o

1eNA g
LN gy
g H

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
[ 408/NS/0S [ 28102009 | | 2250 | | APERTO D'UFFICIO |
LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
[ 8 |ViA P. AMEDEO S ] MIAACCLAVIO B
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS

L T [ 47 || CAMMTRI |
MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA

[ 103100 | [ANACLERIO | |ANGELO ][ CONDUCENTEDILINEA |

COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
_ i I JL ]
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO = SCADENZA PATENTE
L ﬁ ! 1 L L -
COMPAGNIA ASSICURATRICE AMA.T. e COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE

NATIONALE SUISSE |
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
10 -
M i L o I |
VIA [ PIAZZA 7 COMPAGNIA ASSICURATRICE
| N

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

| A _h W |l J
1° DANNEGGIATO - NATURA DEL DANNO
E.ENTINI GIOVANNI - Nato a Taranto il 24/04/1982 J Bgsidente a Taranto in Via Togliatti n.1 3386351271 _|
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
L ﬁ [J ]
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO
MARCA MODELLO  TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
I L L 1L ]
DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
. — - - |
L L N | L |
3° DANNEGGIATO - NATURA DEL DANNO
L _ JL . ]
4° DANNEGGIATO - NATURA DEL DANNO

o " 1

— —

AUTORITA' INTERVENUTA ‘
TESTIMONI o

—
VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE




N° SINISTRO

S — - 5.p.A.

Azianda per la Mobilita nell’Area di Taranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore
— I
— - @ L @ @ oo = 00

=l

[ L]

iO)

DESCRI?IONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS

1 !

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE |

iJESCRlZIONE DELL'IﬁCIDENfE
SINISTRO APERTO D'UFFICIO SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI PROT. 3210 DEL 22/02/2010 INOLTRATA DALLAVV.

ANTONIO MANCANIELLO PER CONTO DEL SIG. LENTINI GIOVANNL.
IL MANCANIELLO HA DENUNCIATO IL FATTO Al CARABINIERI STAZIONE TARANTO P.LE.

SULLA CEDOLA DI VIAGGIC DEL BUS N.474, CORRISPONDENTE ALLA TARGA CA347RJ, NON SONO RIPORTATE
ANNOTAZIONI DI SINISTRIL

L'AGENTE ANACLERIO ANGELO. ALLA GUIDA DEL BUS N.474 NELLE CIRCOSTANZE DI TEMPO SEGNALATE, E'_STATO
INVITATO A _PRESENTARSI PRESSO L'UFFICIO SINISTRt AZIENDALE PER_RELAZIONARE SUL PRESUNTO EVENTO IN
QUESTIONE.

‘SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE . -
Lr[[] PROWEDIMENTQ PRESIDENT@ APERTURA SINISTRO @ SI (OONO —] ;

. LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO
/If Il Conducente
A4

'_T,L, 03/ < S/wa o

o,
/ pagina 2




N° SINISTRO
L 408/NS/09 T
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Azienda per la Mobilita nell'Area di Taronto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore

SO
o Ul ol E=

—

0 ==

©

!JESCRIZIONE DEI DANNI RlPORE%LL'AUTOBUS

L - - S b
DESCRlZIONE DEI DANNl RIPORTATI DALLA CONTROPARTE
R DEL L L e

.

DESCRIZIONE DELL'NCIDENTE

SINISTRO APERTO D'UFFICIO SU U RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANN! PROT. - 3510 DEL 22/02/2010 INOLTRATA DALL'AVV |
ANTONIO MANCANIELLO PER CONTO DEL SIG. LENTINI GIOVANNI.
IL MANCANIELLO HA DENUNCIATO IL FATTO Al CARABINIERI STAZIONE TARANTO P.LE.

SULLA CEDOLA D! VIAGGIC DEL BUS N.474, CORRISPONDENTE ALLA TARGA CA347RJ, NON SONQ RIPORTATE
IANNOTAZIONI DI SINISTRI.

LU'AGENTE ANACLERIO ANGELO, ALLA GUIDA DEL BUS N.474 NELLE CIRCOSTANZE DI TEMPO SEGNALATE, E' STATO
INVITATO_A_PRESENTARS! PRESSO L'UFFICIO_SINISTRI AZIENDALE PER RELAZIONARE SUL PRESUNTO EVENTO N

QUESTIONE.

L *J
SlNISTRl DENUNZlATl i DA TERZI ERZI SENZA |ND|V|DUAZ|ONE DELL'AGENTE RESPONSABlLE

PROWEDIMENTOP ESIDENTE APERTURASINISTRO OSI F ) NO

LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO

TA, 03/03/Z0t0

Il Conducente

pagina 2
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA } MODALITA’ APERTURA
[ 408/NS09 || 28M0/2008 | | 2250 | | APERTO D'UFFICIO
LINEA " LUOGO IN CUI E' ACCADUTO iL SINISTRO ANGOLO
| 8 VIAP. AMEDEO | ) | MIA ACCLAVIO |
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
| o ) H EZ CA 347 RJ
MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA
[ 103100 | ANACLERIO ) | [ANGELO || CONDUCENTEDILINEA |
COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA CAP.
L __ L ] | ) |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE
| _ ) | L I L. |
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
| ] ,, | | ] |
VIA [ PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE
| y
: |
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA / PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA
| ,, L L
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
‘LENTlNI GIOVANNI - Nato a Taranto il 24/04/1982 | IResidente a Taranto in Via Togliattin.1 3386351271 1
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
f |
L . |
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO
MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA

R T — |

- ] L i | |
DOMICILIO ~_ COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
| IO S |
3" DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
| Sl |
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

AUTORITA' INTERVENUTA {

TESTIMONI

ED VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE J
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Aznenda per lo Mob:lrra neﬂ Area di Taranto
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CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N° 1«34 pATA /- (0 0o

RISERVATO OPERATORE DI ESERCIZIO RISERVATO AT CONTROLLT
Orario di partenza Orario di arrivo
<. <.
Liﬂfa 5% E 5% 'g CO%E;%EEZJ:ME Orario | Localita Firma Verificatore
g2 g2
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STAMPASUD S.p A - Mottola (TA) - § 7217.1273

Mod. CEDOLA

Valida Responsabile Area Esercizio

Rev. 03 del 16/07/2007 Pag. 1/2




SEZIONE “'B”

Azienda per la Mobmfo nell’Area di Taranfo

c'-"”“tq

qowzaoo’a

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

TURNO DI SERVIZIO n® TURNO DI SERVIZIO n° _4: 5 ] TURNO DI SERVIZIO n®
DALLE ORE DALLE ORE 08 3 DALLE ORE [ir-
. >
ALLE ORE aeore 16128 ALLEORE _ < -
/
unea  A4-A% LINEA __b__f
FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO FIRMA OPE /ORE DI ESERCIZ /0/
MMM‘ RS & Cf 2P
CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI | Imizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine
(Barrare ia voce che ricorre); Turno | Turno (Barrare la voce che ricorre) ! Turno | Turho (Barrare la voce che ricorre)| Turno 1 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 iliuminazione ] NE NE Impianto iluminazione \ NE NE
Luci interne : NE NE Luci interne NE NE Luci interne 1 NE ‘ NE
t H H
| !
Strumentazione di bordo | NE ; NE Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE } NE
; i
Qbliteratrici NE NE Obliteratrici i NE NE Obliteratrici ‘ NE NE
I
Martelletto rompivetro di M : M Martelletto rompivetro di ! M | M Martelletto rompivetro di ‘ !
sicurezza | sicurezza ' : sicurezza ‘ M 3 M
1 ! i :
Sigilli maniglia uscita di Sigilli maniglia uscita di : ; Sigilli maniglia uscita di ‘ i
sicurezza M M sicurezza i Mo M sicurezza ‘ M : M
Regolamento viagaiatori M I M Regolamento viaggiatori 1 M Regolamento viaggiatori ! M ; M
interno bus : i interno bus M ! interno bus | |
i : ‘ i
Estintore Mo oM Estintore M M Estintore ‘ Y
i | 1
!
Pulizia del Bus INS INS Pulizia del Bus INS INS Pulizia del Bus | INS | INS
N L
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: L'ADDETTO MOVIMENTO E TRAFFICO

\ /orek-ﬂ‘?

\>

\

Az D 0 Mok e Areo & T

Mod. CEDOLA

Valida Responsabile Area Esercizio

Rev. 03 del 16/07/2007 Pag. 2/2
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Azienda per la Mobilitd nell’Arec di Taranto SucH (I

o

Taranto, Ii 08 MAR. 2010

Prot. é‘;;é £ UAG

Egr. Sig.
Anaclerio Angelo
VIA XXV SPRILE ED, B SCALA D

74123 - TARANTO

OGGETTO: EVENTO DEL 28/10/2009 (bus 474) - Rif. Az. 408/NS/09

La S.V. & invitata a recarsi presso I'Ufficio sinistri aziendale (tel.099/7356261),
possibilmente entro tre giomni dalla data di ricezione della presente, per
comunicazioni urgenti riguardanti I'evento indicato in oggetto.

Distinti saluti.

IL DIRETTORR GENERALE
/Q (Ing. GiovannijNatichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e 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 sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Azienda per lo Mobilita nell’Area di Taranto

HMA
Ny 0,

=

o

Taranto, [i 08 MAR. 2010

Prot. &55— UAG

Egr. Sig.

Anaclerio Angelo

VIA XXV SPRILE ED, B SCALA D
74123 - TARANTO

OGGETTO: EVENTO DEL 28/10/2009 (bus 474) - Rif. Az. 408/NS/09

La S.V. & invitata a recarsi presso I'Ufficio sinistri aziendale (tel.099/7356261),
possibilmente entro tre giorni dalla data di ricezione della presente, per
comunicazioni urgenti riguardanti I'evento indicato in oggetto.

Distinti saluti.

rQ IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovannj [natichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e ceordinamento 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 e-mail: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N iscrizione al Registro delie imprese di Taranto 00146330733
Capitale socigle: € 5.497.272,00 interamente versato
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto 7 SN

URGENTE

Taranto, li 22/03/2010

Egr. Ing.

Gabriele Passeretti
Responsabile Area Tecnica
SEDE

OGGETTO: SINISTRO DEL 28/10/2009
NS. Rif. 408/NS/09

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 e stato timbrato sul bus 474.

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

I! Capo Unita
AA.GG. - P.R. - Sinistri
D.ssa Ti a Tursi

o582

B TN

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

Ta, 26/04/2010

Al Capo Unita’
D.ssa Tiziana Tursi

Oggetto.Sinistro del 28/10/2009 —n_s.Rif. 408/ns/09

In riferimento al sinistro in oggetto ,si comunica che il titolo di viaggio allegato in foto-
copia, da verifica risulta timbrato sul bus 474

N.B. si allega biglietto prova

ny Nl ok oo .
ur LAETTORE AMISNISTRATG (5

0T DRETIORETECNICS G

U SRCEWINNG O
UAG. AEFARI GEHPR SSHISTR Il C.Tecnico
u WPRISHSTR G '

0

U

UP PERSONALE / RETRIRLZION
UT TECeD

ulPT PRODCTTIIRATTION
URG RAGICNERIS / ECONOMATO

VI QAT WuAL A

Vin 7Z R%,L

LU o oon

!

Sodieta per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Cormune di Taranto
Yia C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.la.it e e-mail: amat@amat. ta.it

Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sodiale: € 8.400.000,00 interamente versato
pag. 1
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

URGENTE

Taranto, li 22/03/2010

Egr. Ing.

Gabriele Passeretti
Responsabile Area Tecnica
SEDE

OGGETTO: SINISTRO DEL 28/10/2009
NS. Rif. 408/NS/09

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 e stato timbrato sul bus 474.

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

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

5582

‘ L liMeom

‘ . Trasporto Pﬂbbfsco ubano )
i personeg i bogigli of seguits.
: Parmo VA 00146330733

ﬁgﬁﬁcem
ﬂdi c@r;; Gﬂﬁnﬁ ario
Sempiice

N. 0805107 . SERIE 2009

v——

Societa per Azioni con Socio Unico 509g€1G @ O e cire - - —— 1o

Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561 Fax +3%9 099 7794247 o web: WWW.ditii, vu. . nat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita fva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato



yIN. DEL 28/10/2009 A POL. RCV N.25440064 AMAT / LENIINL..

Oggetto: SIN. DEL 28/10/2009 A POL. RCV N.25440064 AMAT / LENTINI GIOVANNI
Mittente: Sinistri <sinistriamat@amat.ta.it>

Data: Wed, 05 May 2010 17:52:07 +0200

A: "AVV. ANTONIO VINCI" <vincilegale@libero.it>

Seguito precedenti intercorsi attinenti I'evento in oggetto, con la presente si richiede di conoscere lo
status della pratica.
In attesa di leggerVi porgiamo distinti saluti.

UFFICIO SINISTRI AMAT SPA

Content-Type: application/pdf

408NS09.PDF
Content-Encoding: base64

dil 05/05/2010 17.53



:SIN. DEL 28/10/2009 A POL. RCV N.25440064 AMAT / LEN1L...

Oggetto: Re:SIN. DEL 28/10/2009 A POL. RCV N.25440064 AMAT / LENTINI GIOVANNI
Mittente: "vincilegale\@libero\.it" <vincilegale@libero.it>

Data: Thu, 6 May 2010 17:36:33 +0200

A: "sinistriamat" <sinistriamat@amat.ta.it>

Con riferimento al sinistro in oggetto, il danneggiato ha formulato costituzione
in mora tramite legale, ma ad oggi non ha dato seguito con eventuale

documentazione medica a supporto della sua pretesa.

Riservandomi di tornare in argomento all'esito degli accertamenti da me disposti,
porgo distinti saluti.

Avv. Antonio Vinci

dil 07/05/2010 8.42



r

4,
/3

r_‘l'l’lr'c"

, S
S.p.A.

D) P |

Azienda per la Mobilita neli’Area di Taranto

Prot. n.: gééé UAG Taranto, i 196 wag, 2010

Raccomandata a.r. Egr. Awv.
Antonio Vinci

Via Principe Amedeo, 141
70122 - BARI

FLLT
T

o

Spett.le

NATIONALE SUISSE Assicurazioni
Direzione Tecnica

Servizio sinistri

Divisione Rami Auto

Via XXV Aprile

20097 - S. DONATO MILANESE (MI

e p.c. Spett.le
IACOBINO INSURANCE BROKERS SRL
Via Cavour, 30
74123 - TARANTO

OGGETTO: Sinistro del 28/10/2009 a Pol. RCV n.25440064
AMAT SPA (CA347RJ) / LENTINI GIOVANNI
Ns. Rif. 408/NS/09

Seguito precedenti intercorsi attinenti I'evento in oggetto, con la presente si richiede di
conoscere lo status della pratica.

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

IL DIRETTORE] {fENERALE
(Ing. Giovanni Mgtichecchia)

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



COLAP IETRO Fax 0998864738 10 Mag 2010 17:58  POO1

CENTRO SERVIZI PERITALI S.R.L.
PERITO VITO COLAPIETRO

V. Europa, 35

74017 - Mottola (Ta)

Teal.; Fax 099/8864738

Mottola, 10 Maggio 2010

Spett.le
NATIONALE SUISSE ASSICURAZIONI
cld di PUGLIA

N.s. Rif. : 2685,00/ 10

Sinistro : 0090820100001107586 del :28/10/2009 Es:
Agenzia 908 - IACOBING Polizza : 25440064
Assicurato : A.MAT. SPA

Controparte : LENTIN} GIOVANNI

Targa Veicolo Periziato: CA347TRJ

Targa Antagonista: TRASPORTAT

ALLA C.A DOTT.SSATURSI
VS RIF.408/NS/09

in riferimento al sinistro in oggetto, preso atto della documentazione
fornitaci. con la presente, sorio a richfederVi se nellincidente indicato vi sono testimoni &
favore dellagente ANACLERIO Angelo, dei quali, nelleventual caso, vogliate fornire
dichiarazione dettagliata corredata di valido documento didentita.

Cordiali saluti.




WULIH 1w 1 WA UJJULDUR T UD IV MUY &W W 1T T ww

RN A SR I
CENTRO SERVIZI PERITAL] S.R.L. - / / C
PERITO VITO GOLAPIETRO
V. Europa, 35
74017 - Mottola (Ta)
Teal.; Fax 099/8864788

Mottola, 10 Maggio 2010

Spett.ie
NATIONALE SUISSE ASSICURAZIONI

cla di - PUGLIA

N.s.Rif. . 2685,00/10

Sinistro  : 009082010000110756 dei :28/10/2008 Es:
Agenzia  :908 - JACOBINO Polizza ; 25440064
Assitcurato : AMAT. SPA

Controparte : LENTIN! GIOVANNI

Targa Veicolo Periziato:CA34TRJ

Targa Antagonista: TRASPORTAT

ALLA C.A DOTT.SSATURSI
VS RIF.408/NS/08

in riferimento al sinistro in oggetto, preso atto della documentazione
fornitaci, con la presente, sono a richiederVi se nelfincidente indicato vi sono testimoni a
favore dellagente ANACLERIO Angelo, dei quali, nelleventual caso, vogliate fornire
dichiarazione dettagliata corredata di valido documento d'identita.

Cordiali saluti.

- B3AL

N TG 200
P PRESIDENTE 0O

DG DIRETIOREGENFRAE DO
DA DIRETTORE AMMINISTRATVO
OT  DIRETTORE TECNICO ]
UE ESERCIZOMOVIMENTD D3
UAG AFFARIGENFPRISINSTRI 22—
UA  ACQUSTI/CONTRATT OO
UC CONTABILTA/BLANCIO DD

Ul INFORMATICA O
UP  PERSONALE /RETRIBUZION 3
Ut TECNICO a

ufPT PRONOTT! TRAFFICO O
u{RG RAGIGNERIA/ECONCKATD T
I SIACF WHLLA 4

a




e:SIN. DEL 28/10/2009 A POL. RCV N.25440064 AMA'Y / LENTL...

Oggetto: Re:SIN. DEL 28/10/2009 A POL. RCV N.25440064 AMAT / LENTINI GIOVANNI
Mittente: "vincilegale\@libero\.it" <vincilegale@libero.it>

Data: Thu, 6 May 2010 17:36:33 +0200

A: "sinistriamat" <sinistriamat@amat.ta.it>

Con riferimento al sinistro in oggetto, il danneggiato ha formulato costituzione
in mora tramite legale, ma ad oggi non ha dato seguito con eventuale
documentazione medica a supporto della sua pretesa.

Riservandomi di tornare in argomento all'esito degli accertamenti da me disposti,
porgo distinti saluti.

Avv. Antonio Vinci

0 7 MAG. 201
Del
P PRESICEMTE (]
DG DIRETIORE GEMERALE T}
DA DIRETTORE AMMINISTRAING L2
DT DIRETIORE TECHCD Iy
UE  ESERCIZIC MOVBEN

ooou
UAG AFFAR! GERPRISISTR /0 q

VA ACOUISTIC i 1

Prot. N

UC  CONTABILITA Ul
U INFORMATICA 0
UP  PERSONALE/RETRICUION. O
Ut TEGNO 7

W PT PROTIOTTI T
UERG RAGIONERIA/EC

[MERVERRVET SRRVt YT

Lo
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PROCURA DELLA REPUBBLICA

PRESSO IL TRIBUNALE DI TARANTO
Vigle Magna Grecia nr.70
Polizia Qiudizg_ q_(ia -

Nr.10664/09 Mod.21 bis. Taranto, 17/5/2010.

OGGETTO: Indagini di P.G. delegate dall’ Autorita Giudiziaria.

ALLA SPETTABILE DIREZIONE DELL’AMAT

DI TARANTO

Dl et Sl

A richiesta del Sost..Proc.. Dott. Italo Pesiri, pregasi voler comunicare le
generalita complete del conducente AMAT della linea n.8 che percorreva in
data 28/10/2009 via Principe Amedeo di questo centro.

Si ringrazia, per la fattiva collaborazione e si resta in attesa di un
riscontro, avendo cura di menzionare il nominativo dello scrivente, nonche il

numero di protocollo sopra riportato. La risposta @ gradita anche via fax al nr.
099/7343513.

—



408 [L$] 09

Studio Legale

Avv. Antonio Mancaniello
Via Pitagora n. 46 - Taranto - tel./fax 0994595849 - cell. 339/7888987

Awv. Antonio Mancaniello )
9 DDDDD?ZI{DDDUDDD L

Dott.ssa Serena Micoli ECQ g /o é =

Dott. Mario Pulpo £ 2 § § § § = g c 8 g

Dott.ssa Rosa Posa El/\?\ égggggggg— é""é
R
it zmggssgsssgsggg AMAT

TARANTO

Formulo la presente in nome e per conto del sig. LENTINI GIOVANNI, per significarVi
quanto segue.

Il giorno 28 ottobre 2009, alle ore 22:50 circa, il sig. Lentini Giovanni viaggiava a bordo
del Vs. Autobus Linea 8 n. 474, il cui conducente procedeva su via Principe Amedeo in
Taranto, allorquando giunto all'altezza dell’intersezione con via Acclavio, effettuava una
brusca frenata causando lesioni fisiche al mio assistito, diagnosticate dal locale Pronto
Soccorso del Presidio Ospedaliero “SS. Annunziata”.

Preciso che vi erano testimoni che potranno riferire in merito, e che l'accaduto & stato
denunciato dal sig. Lentini Giovanni ai Carabinieri-Stazione Taranto P.le, Viale Virgilio
n.25 Taranto.

Pertanto, con la presente, Vi invito e diffido a fornirmi gli estremi della polizza assicurativa
che copre, per la responsabilita civile, il Vs. mezzo, entro e non olire 7 giorni dal
ricevimento delia presente, in difetto, vanamente decorsi i termini suddetti, adird I'Autorita
giudiziaria senza ulteriore avviso e con aggravio di spese a Vostro totale carico.

Distinti saluti.

Taranto, 10 novembre 2009

Allegati:
1) Copia del titolo di viaggio;

2) Copia della denuncia sporta dal sig. Lentini Giovanni.
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REGIONE CARABINIERI PUGLIA
STAZ.CC TARANTO P.LE
Viale Virgilio, 25
Tel. $199/77880000 - Fax 099/77880000 - E-mail stta3351 l0@-carabinieri.it

4

VERBALE di ricezione di denuncia orale sporta da: Lentini Giovanni nato a Taranto (TA) il
24/04/1982. cittadinanza italiana, sesso maschile. celibe. professione operaio  comune.
identificato mediante CARTA DI IDENTITA' N.AK 1289710 RILASCIATA DAL COMUNE DI
TARAMTO IN DATA 02/05/2006. residente a Taranto (TA). Via Palmiro Togliatti N.1. telefono
3386351271, ¢ relativa a "LESIONI". fatto avvenuto il 28/10/2009. alle ore 10:45 a Taranto
(TA).----- /

doe e e e ok o ot ok stk o o o sk s s ok ok o Rtttk sttt et el sl o sk sk ok ok o ok ko o ok Rl R o s s e
Il giorno 30/10/2009 alle ore 14:56, in Taranto (TA) presso gli uffici di STAZ.CC TARANTO
P LE. avanti al sottoscritto MAR. CA. DI MARTINO Cosimo appartenente al comando in
intestazione. & presente la persona in oggetto indicata. la quale denuncia quanto segue:----//

"Dichiaro che in data 28/10/2009 alle ore 22.45 circa mi trovavo sul bus della linea n.8. ali'altezza
di Via P.Amedeo. quando ad un certo punto ta vettura su cui viaggiavo. quando ad un certo punto
a causa di una brusca frenata urtava violentemente sulla barra di sostegno posto all'interno del
mezzo. Tale impatto mi procurava varie lesioni cosi come documentato dal referto che allego
dell'ospedale civile "SS Annunziata” di Taranto. Nella circostanza veniva chiesto all'autista. da un
ragazzo di cui mi riservo di fornire le generalita. ivi presente. che preoccupatosi delle mie
condizioni di salute. in considerazione che il il mezzo nel frattempo si era fermato, di chiedere
Pintervento di un'ambulanza; a tale richiesta l'autista del mezzo dichiarava testualmente "Digli che
si alzasse e andasse da solo in ospedale”.A questo punto riuscivo a malapena a contencre I'ira del
giovane che era intervenuto in mio aiuto. decidendo assieme di abbandonare il mezzo. che
procedeva per il resto della corsa.-----/

Posso fornire le seguenti informazioni circa gli oggetti ¢ le persone coinvolte:------ /

Sono stato vittima di lesioni personali il 28/10/2009. alle ore 22:45 in non previsto/altro. Il fatto ¢
avvenuto a Taranto (TA). VIA PAMEDEO.----- i P

Non ho richiesto 'intervento di alcuna pattuglia delle Forze dell'Ordine per constatare I'accaduto.--
7

Non sono coperto/a da assicurazione contro tale cvento.----- /

Non ho altro da aggiungere né da modificare.-----//

Riletto. confermato e sottoscritto in data e luogo di cui sopra.------ 1/
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto ', smcarr ETR0

Taranto, li 26 MG 010

Prot. n.: {{00 ié; UAG

Eqgr. Avv.

Antonio Mancaniello

Via Pitagora, 46
Raccomandata A.R. 74123 - TARANTO

ep.c. Spettle
NATIONALE SUISSE Assicurazioni
Direzione Tecnica
Servizio sinistri
Divisione Rami Auto
Via XXV Aprile
20097 - S. DONATO MILANESE (MI

ep.c. Spett.le
IACOBINO INSURANCE BROKERS SRL

Via Cavour, 30
74100 - TARANTO

OGGETTO: Evento del 28/10/2009
AMAT SPA / LENTINI GIOVANNI

Ns. Rif. 408/NSfog

Con riferimento alla sua nota ns. prot. 3210 del 22/02/2010, si comunica che la stessa é stata
inviata per opportuna conoscenza, alla Compagnia Assicurazione, NATIONALE SUISSE
ASSICURAZIONI Spa e alla lacobino Insurance Brokers Srl, che all'epoca dei fatti
garantivano la RCV.

Distinti saluti.

U

IL DIRETTORE|GENERALE
(Ing. Giovanhi JMatichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via €. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tei. +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 sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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