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Azienda per la Mobilita nell’Arec di Taranto

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE
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N° SINISTRO B DATA SINISTRO ORA N MODALITA' APERTURA
| 19%eaiM0 [ 21072010 1 [ 1188 | ] DENUNCIA AGENTE |
LINEA LUOGO IN CUIE' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
|8  |VIAP.AMEDEO - VIA ACCLAVIO ]
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
[PORTO MERCANTILE - CEP - 569 || DN 245 AZ
MATR. AGENTE COGNOME ~ NOME " QUALIFICA
| 403865 | |ANNICCHIARICO |[clusePPE || CONDUCENTEDILINEA |
COMUNE DI NASCITA i DATA DI NASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
GROTTAGLIE ] |l 22031958 | ' 29/12/2008 | GROTTAGLIE | [ 74023 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE _R!LASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE

VIA FALCONE EBORSELLINO | ~ D || TA2058109 | TARANTO | 25/09/2079 |  16/09/2014 J
. COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. . COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
IASSIMOCO ] 7 7 e i

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO
MARCA MODELLO TARGA o PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
| L _JL coanvw 4] _ |

VIA/PIAZZA 3 COMPAGNIA ASSICURATRICE
| A ) I ]
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO} VIA / PIAZZA COMUNE Di RESIDENZA
| ] R | | ]
1° DANNEGGIATO _ NATURA DEL DANNO
BAMBINA DI CIRCA DIECI ANNI I 7 ]
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

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

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
| L 1 L L 2
\ DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE __ IMPORTO DANNI LIQUIDATORE _
L L. e L ]
| 3° DANNEGGIATO I NATURA DEL DANNO |
| _ J
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

AUTORITA' INTERVENUTA |

TESTIMONI

SIG. GATTUSO (Abbonato) CELL. 3497511072 S ‘ .
SIG. LALUCARA CLEMENTE CELL. 3455105517

] VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE i




N° SINISTRO

e ~AmAL
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 RIPORTATI DALL'AUTOBUS

SRSCRIZIONE O AWM RPORTATIOALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE
PERCORREVO VIA PRINCIPE AMEDEO (CON DIREZIONE CEP) E GIUNTO ALLINTERSEZIONE CON VIA ACCLAVIO
SOPRAGGIUNGEVA DALLA MIA SINISTRA DA DETTA VIA UN'AUTOVETTURA TARGATA CCB43YW CHE NON RISPETTAVA iL
DARE PRECEDENZA E Mi TAGLIAVA LA STRADA A DISTANZA RAVVICINATA DAL BUS.

RIUSCIVO IN TEMPQ AD EVITARE L'MPATTO FRENANDO BRUSCAMENTE.

SEGUITO DELLA IMPROVVISA FRENATA BRUSCA UNA BAMBINA DI CIRCA DIEC! ANNI, CHE OCCUPAVA UN POSTO A
SEDERE SEDUTA IN BRACCIO A UNA RAGAZZA PROPRIO ALLE SPALLE DEL VANO GUIDA, VENIVA SBALLOTTATA E PER
MANTENERSI URTAVA IL POLSC CONTRO IL PANNELLO DIVISORIO VANO GUIDA.

POICHE' LA RAGAZZINA ACCUSAVA DOLORE AL POLSO ALLERTAVO TELEFONICAMENTE | MEDICI DEL 118.

NEL FRATTEMPO IL CONDUCENTE DELU'AUTOVETTURA CHE MI AVEVA TAGLIATO LA STRADA, RESOSI CONTO DI QUELLO
CHE AVEVA COMBINATO, Sl FERMAVA E SI PRESTAVA AD ACCOMPAGNARE LA RAGAZZINA AL PRONTO SOCCORSO
INSIEME ALL'ALTRA RAGAZZA. NON FACEVO IN TEMPO AD IDENTIFICARE LA MINORE.

N TALE CIRCOSTANZA ANCHE ALTRI DUE VIAGGIATORI DI NOME GATTUSO E LALUCARA CLEMENTE DICHIARAVANO DI
VER SUBITO LIEVISSIME CONTUSIONI. | DUE NON RITENEVANO NECESSARIO ANDARE SUBITO AL PRONTO SOCCORSO E\
S| RISERVAVANO DI ANDARCI SOLO SE FOSSERO SOPRAGGIUNTE COMPLICAZIONL.

GLI STESSI Sl DICHIARAVANO ANCHE DISPONIBILI A TESTIMONIARE SULL'ACCADUTO.

ANCHE UNA SIGNORA DI MEZZA ETA' E DI GROSSA CIOSTITUZIONE FISICA, CAPELL! BIONDI, Mi COMUNICAVA DI AVER
URTATO IL CAPO MA NON Mi FORNIVA LE PROPRIE GENERALITA' CONTINUANDO NORMALMENTE LA CORSA.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI ‘SENZAINDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE ____ R
[ TPROVVEDIMENTO PRESIDENTE aperTURASINISTRO [ SI ONO |

. LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO
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N° SINISTRO

o ~AmAL
‘ 5.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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DESEBEIONE DEIEALHIﬂRlPORTATl DALL'AUTOBUS

DESCRIZIONE DEI DANNI RLPERI ATl DALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

=~ e orTor— T N — I - _
PERCORREVO VIA PRINCIPE AMEDEO (CON DIREZIONE CEP) E GIUNTO ALLINTERSEZIONE CON VIA ACCLAVIO
SOPRAGGIUNGEVA DALLA MIA SINISTRA DA DETTA VIA UN'AUTOVETTURA TARGATA CC843YW CHE NON RISPETTAVA IL
DARE PRECEDENZA E Mi TAGLIAVA LA STRADA A DISTANZA RAVVICINATA DAL BUS.

RIUSCIVO IN TEMPO AD EVITARE L'IMPATTO FRENANDO BRUSCAMENTE.

A SEGUITO DELLA IMPROVVISA FRENATA BRUSCA UNA BAMBINA DI CIRCA DIECI ANNI, CHE OCCUPAVA UN POSTOC A
SEDERE SEDUTA IN BRACCIO A UNA RAGAZZA PROPRIO ALLE SPALLE DEL VANO GUIDA, VENIVA SBALLOTTATA E PER
MANTENERSI URTAVA IL POLSO CONTRO IL PANNELLO DIVISORIO VANO GUIDA.

POICHE' LA RAGAZZINA ACCUSAVA DOLORE AL POLSO ALLERTAVO TELEFONICAMENTE | MEDICI DEL 118.

NEL FRATTEMPO IL CONDUCENTE DELL'AUTOVETTURA CHE Ml AVEVA TAGLIATO LA STRADA, RESOSI CONTO DI QUELLO\
CHE AVEVA COMBINATO, Sl FERMAVA E S| PRESTAVA AD ACCOMPAGNARE LA RAGAZZINA AL PRONTO SOCCORSO
INSIEME ALL'ALTRA RAGAZZA. NON FACEVO IN TEMPO AD IDENTIFICARE LA MINORE.

IN TALE CIRCOSTANZA ANCHE ALTRI DUE VIAGGIATORI DI NOME GATTUSO E LALUCARA CLEMENTE DICHIARAVANO D!
AVER SUBITO LIEVISSIME CONTUSIONI. | DUE NON RITENEVANO NECESSARIO ANDARE SUBITO AL PRONTO SOCCORSO E\

GLI STESS! SI DICHIARAVANO ANCHE DISPONIBILI A TESTIMONIARE SULL'ACCADUTO.
ANCHE UNA SIGNORA DI MEZZA ETA' E DI GROSSA CIOSTITUZIONE FISICA, CAPELLI BIONDI, Mi COMUNICAVA DI AVER
URTATO IL CAPO MA NON MI FORNIVA LE PROPRIE GENERALITA' CONTINUANDO NORMALMENTE LA CORSA.
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Azienda per lo Mobilila nell’Area di Taranfo ‘%:‘E I3
N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA" APERTURA
| tee/AM0 |F - 21jo7/010 | [ 1158 | | DENUNCIA AGENTE |
LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
| 8  |VIAP. AMEDEO | MIA ACCLAVIO |
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
PORTO MERCANTILE - CEP L  s9 || DN245AZ |
MATR. AGENTE COGNOME_V NOME QUALIFICA
| 403865 | ANNICCHIARICO | GIUSEPPE ][ CONDUCENTE DI LINEA
COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE D) RESIDENZA C.AP.
GROTTAGLIE | 22-03-1958 | | 29/12/2008 | GROTTAGLIE || 74023 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIO  SCADENZA PATENTE
VIA FALCONE EBORSELLINO | D || TA2058109 || TARANTO || 25/09/2079 ||  16/09/2014 |
COMPAGNIA ASSICURATRICE AM.A.T. . COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
ASSIMOCO U R |
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO
MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
| ] L _ccesyw |, JSRU | —
VIA / PIAZZA N COMPAGNIA ASSICURATRICE
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) vIA / PI>AZZ~A COMUNE DI RESIDENZA
i T l L ‘ !
- ! — j
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNOC
IBAMBINA DI CIRCA DIECt ANNI ] |
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

|
1‘

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
1 Ll {
| | ] L _ | |
DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
| il I || |
_ 3°DANNEGGIATO B  NATURA DEL DANNO
. Il ,_ |
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

. o L . |

AUTORITA' INTERVENUTA ' ‘

TESTIMONI

SIG. GATTUSO (Abbonato) CELL. 3497511072
SIG. LALUCARA CLEMENTE CELL. 3455105517




AUTOMOBILE CLUB D'ITALIA

UFFICIO PROVINCIALE DI:

p
e

PUBBLICO IIEGISTHII AUTOMOBILISTICO

B
#

f TARANTO J

| ISPEZIONE

TREESIC843 YW

DATI DEL VEICOLO

Targa CCB843YW
Telaio KMHPM81VP3U091286
Omologazione OEKMHO5EST02C
Fabbrica / Tipo HYUNDA| FC V L MATRIX
Data Dichiarazione Conformita' 21/01/2003
Data Immatricolazione 07/02/2003
KW 60,30
Classe / Uso AUTOVETTURA / PRIVATC TRASPORTO PERSONE
Carrozzeria VEICOLO MULTIUSO
Cilindrata 1493
Alimentazione GASOLIO
Posti n.ro 5
Assin.ro 2
Prima Formalita' PRIMA ISCRIZIONE VEICOLO NUOVO
Data Prima Formalita' 04/03/2003
AD21146P
Ultima Formalita' CANCELLAZIONE DI PROVVEDIMENTO
Data Ultima Formalita’ 27/02/2008
R.P. A024780W
DATI DELLA INTESTAZIONE
R.P. A021146P
del 04/03/2003
Atto SCRITTURA PRIVATA
Data Atto 24/02/2003

Prezzo del Veicolo

*++e+'14.138,00 * Euro

Proprietario LUPO GIOVANNI
Sesso / Tipo Societa’ MASCHILE
Data di nascita 28/07/1946

Comune di nascita
Comune di residenza
Indirizzo

ANNOTAZIONI

GROTTAGLIE (TA)
TARANTO (TA)
VIA LAGO DI PERGUSA 11C - 74100

Mod. NP-5 - ST - Certificazioni - 032010 - Nuova Panetto & Petrell

Numero precedenti intestazioni 0

Rilasciato certificato di proprieta’ a seguito dell'ultima formalita*
Non risultano iscritte ipoteche/privilegi

Non risultano iscritti gravami

Certificazione / Ispezione n. 76 del 22/07/2010 08:04:36
NON COSTITUISCE CERTIFICAZIONE

Khkdkkkhhkr 0 00 * Euro
Frdededede ok e e ko 2,84 ¥* Euro
H Aok deded e ok 2:84 * Euro

Importo bollo
Importo emolumenti
importo totale

foglio n.ro 1
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SEZIONE VA"

CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N° (S
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Az:enda per la Mobilita nell’Area di Taranto =, st EEO

DATA ~i- %- 1o

RISERVATO OPERATORE DI ESERCIZIO

RISERVATO AT CONTROLLT =

Orario di partenza Orario

Linea
NO

di arrivo

o
wi <

-
Ej w EE w
—|< o < [
85 | © | B3| °
<9 <9
(8] o

OPERATORE:

COGNOME E NOME Orario

(STAMPATELLO)

Localita Firma Verificatore
(PER ESTESO)
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SEZIONE 'B”

: S.p.A.
Azienda per 1a Mobilita nell’Area di Taranto

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

TURNO DI SERVIZIO n° TURNO DI SERVIZIO n® TURNO DI SERVIZIO n°
s N — -
DALLE ORE_0 €00 DALLE ORE 1 L. i1y DALLE ORE _ﬁﬁ_’J/T
aeore L bs ALLE ORE A, auEoRe L6
[ Yad . ”1
LINEA J LINEA ) LINEA 425_
A FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO ﬂRMA OPERATORE DI ESERCIZIO FIRMA OPERATORE D1 ESE/ZE
I“VL)/L /'{‘AM’ Cb{""*"b‘ o f/\L""L}( ‘H"’\r‘v\.bf’b’t"i\‘--:‘b’
il
CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI- |Inizio | Fine
(Barrare 1a voce che ricorre)| Turno | Turno (Barrare la voce che ricorre)| Turno | Turno (Barrare la 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 illuminazione NE NE Impianto Hlluminazione NE NE
Luci interne NE NE Luci interne NE NE Luci interne NE NE
Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE Strumentazione di bordo NE NE
Obiliteratrici NE NE Obliteratrici NE NE Obliteratrici NE NE
Martelletto rompivetro Martelletto rempivetro Martelietto rompivetro
di sicurezza M M di sicurezza P M M di sicurezza M M
Sigilli maniglia uscita Sigilli maniglia uscita Sigilli maniglia uscita
di sicurezza M M digsi::urezzag M M di sicurezza M M
Regolamento viaggiatori Regolamento viaggiatori Regolamento viaggiator
interno bus M M intgrno bus 99 M M intgmo bus 99 M M
Estintore M M Estintore M M Estintore M M
Pulizia dei bus INS INS Pulizia del bus INS INS Putizia del bus INS INS
Cintura di sicurezza Cintura di sicurezza Cintura di sicurezza
(portatori di Handicap) NE NE {portatort di Handicap) NE NE (portatori di Handicap) NE NE

NE = Non Efficiente

I 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 MOVIMENTOQ E TRAFFICO

ol 83

e e

L. Mod. CEDOLA

Azieniz per i Mobaitd nes‘Ares i Tarsnto

Valida Responsabile Area Esercizio
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510.10.00751 RIF.AMAT 196/A/10

dil

Oggetto: 9.510.10.00751 RIF.AMAT 196/A/10

Mittente: <apertura.sinistri@assimoco.it>

Data: Tue, 24 Aug 2010 12:55:18 +0200

A: <incarichi@federperitigest.it>

CC: <tursi@amat.ta.it>, <sinistriamat@amat.ta.it>, <vittorio.derrico@gbsspa.it>,
<clsbari@assimoco.it>, <salvatore.dicorato@assimoco.it>, <giacomo.gadaleta@assimoco.it>,
<luciano.scolozzi@assimoco.it>, <dario.quadrello@assimoco.it>

Buongiorno,

Vi comunichiamo che, a seguito del ricevimento della richiesta di
risarcimento/denuncia allegata, abbiamo provveduto ad aprire il sinistro in
oggetto.

Cogliamo l'occasione per riepilogare i riferimenti per i servizi attivi:

- APERTURA SINISTRI: FAX 800.034.196 - E.mail apertura.sinistri@assimoco.it
- SINISTRI CARD APERTI DA FLUSSO BRUTCMATICO: FAX 800.633.500 - E.mail
richiesta.denunciaBassimoco.it

— CONSULENZA: TEL 800.533.001 - E.mail helpdesk.sinistri@assimoco.it

Disponibili per eventuali ed ulteriori chiarimenti, porgiamo cordiali saluti.

Anca Ichim
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DENUNCIA SINISTRO

Garanzia Colpita: D00 - R.C. (SETTORE 1 {V)
Natura Sinistro: 0000 - R.C. VEICOLI A MOTORE

510.2010.00751
Numero Polizza: 510.013.00.00100254 Targa: DN245AZ
Numero Applicazione:
Contraente: AMAT S.P.A. Cod. Fiscale: 00146330733
Indirizzo: VIA CESARE BATTISTI 657
TARANTO
74121 TA
Data Sinistro: 21/07/2010 Data Denuncia: 21/07/2010 Data per.: 21/07/2010
Localita Sinistro; TARANTO 74100 TA
Conducente: ANNICCHIARICO GIUSEPPE
Abi: Cab:
Cassa: 00050
Referente:
Ispettorato Codif.: BARI 004
Perito/Riparatore incaricato: FEDERPERITI GEST S.R.L. Data incarico: 24/08/2010
Preventivo Auto
Passanti Trasportati Cose non frasp/ARD Cose trasportate
0,00 10.000,00 2.100,00 0,00
Preventivo RE: 0,00
Modalita: CARD - NON RE- REGOLARITA' AMMINISTRATIVA:| Si
SPONSABILE
Descrizione del sinistro
RIF.AMAT 196/A/10
Il Denunciante
Danneggiati: Ispettorato gestore Liquidato
AMAT S.P.A. ] 3
GATTUSO . ] ]
CLEMENTE LANUCARA ] ]
STUDIO LEGALE BASTA AVV.ALESSANDRO BASTA ] ]




£ZAssimoco

Segrate, 25/08/2010

Agenzia - 510 Telefono +39 02 269621
VIA CASSANESE 224  Telefax +39 02 26962359
20090 SEGRATE (MI)
Cls - 004 Telefono  +39 080/5533900
Via G.Amendola 52/E  Telefax +39 080/5533876
70126 BAR! (BA) E-Mail clsbari@gssimoco.it

Intermet WWW.assimoca.com c.a. Spettabile
FAX CLEMENTE LANUCARA

C/O AVVOCATO STUDIO LEGALE BASTA
N° Sinistro: 9.510.10.00751 AVV.ALESSANDRO BASTA, VIA PRINCIPE
ga{_a SAmstro : %15’5’125) (1)8 00100254 AMEDEO 7
olizza n. : .013.00.

Contraente : AMAT S.P.A. 74100 TARANTO TA
Tipo Sinistro : CARD - NON

RESPONSABILE
Veicolo Ass.to: DN245AZ
Da_nneggato : AMAT S.P.A.
Veicolo Dann.to: DN245AZ

sigla allegati data
HD 25/08/2010

Oggetto: Decreto Legislativo 7 settembre 2005 n. 209 “Codice delie assicurazioni private”
Richiesta integrazione dati ex art. 148, comma 5.

La richiesta di risarcimento pervenuta in data risulta incompleta dei dati evidenziati:

Danni alla persona
/Dichiarazione ai sensi art. 142-Decreto Legislativo 7/9/2006 n° 209 - Surroga assicuratore sociale
/Attivita del danneggiato
/Attestazione Medica comprovante I'avvenuta guarigione con 0 senza postumi
+Reddito del danneggiato
/Idonea documentazione medica attestante 'entita delle lesioni subite

Le precisiamo che la richiesta danni incompleta non ci consente di dare corso agli adempimenti di cui all'art. 148,
comma 1 e 2, nei termini previsti che riprenderanno a decorrere nuovamente dalla data di ricezione dei documenti
integrativi.

Vorra pertanto provvedere a dare riscontro alla nostra richiesta.

Distinti saluti.

ASSIMOCO S.p.A.

Mod. S/Libro reg. - sospensione termini ex art. 148

Compagnia di Assicurazioni e Riassicurazioni Movimento Cooperativo - Soueta per asom: Capitale sociale € 10900000000 interamente versato -
lmpresa autonzzatd alesercizio delle asscutazionn con decreto ded Minstero deltndustia, del Commerco ¢ dell’Artiganato del 11061979 - GiJn 195
del 18071979 - Albo Imprese ISVAP n. |.00051 - RI di Milano e CodFisc. 03250740588 REA 1086823 - PartiVA 11259020151 - Sede Legale e
Pirezione Generale: 20090 Segrate (Mi) Centro Direrienale "MILANO OLTRE" Pilaszo Giotto - Via Cassanese, 224 - Tel 021269621 - Fax 02126920266
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Oggetto: 9.510.10.00751 RIF.AMAT 196/A/10

Mittente: <apertura.sinistri@assimoco.it>

Data: Tue, 24 Aug 2010 12:55:18 +0200

A: <incarichi@federperitigest.it>

CC: <tursi@amat.ta.it>, <sinistriamat(@amat.ta.it>, <vittorio.derrico@gbsspa.it>,
<clsbari@assimoco.it>, <salvatore.dicorato(@assimoco.it>, <giacomo.gadaleta@assimoco.it>,
<luciano.scolozzi@assimoco.1t>, <dario.quadrello@assimoco.it>

Buongiorno,

Vi comunichiamo che, a seguito del ricevimento della richiesta di
risarcimento/denuncia allegata, abbiamo provveduto ad aprire il sinistro in

oggetto.

Cogliamo l'occasione per riepileogare i1 riferimenti per i servizi attivi:

-~ APERTURA SINISTRI: FAX 800.034.196 - E.mail apertura.sinistrifRzessimoco.:t
- SINISTRI CARD APERTI DA FLUSSC AUTOMATICO: FTAX 800.633.500 - E.mail
richiestzc.aenunciakassimocs, 1t

- CONSULENZA: TEL 800.533.001 - E.mail helpdesk.sinlstrifassimooo.it

Disponibili per eventuali ed ulteriori chiarimenti, porgiamo cordiali saluti.

Anca Ichim
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DENUNCIA SINISTRO

510.2010.00751

Garanzia Colpita: D00 - R.C. {SETTORE 1l IV)
Natura Sinistre: 0000 - R.C. VEICOLI A MOTORE

Numero Polizza: 510.013.00.00100254

Numero Applicazione:

Contraente: AMAT S.P.A.
indirizzo: VIA CESARE BATTISTI 657
TARANTO
74121 TA
Data Sinistro: 21/07/2010 Data Denuncia: 21/07/2010

Localita Sinistro; TARANTC
Conducente: ANNICCHIARICO GIUSEPPE

Targa: DN245AZ

Cod. Fiscale: 00146330733

Data per.: 21/07/2010
74100 TA

Abi; Cab:

Cassa: 00050

Referente:

ispettorato Codif.: BARI 004

Perito/Riparatore incaricato: FEDERPERITI GEST S.R.L.

Data incarico: 24/08/2010

Preventive Auto

Passanti Trasportati Cose non trasp/ARD Cose trasportate

0,00 10.000,00 2.100,00 0,00

Preventivo RE: 0,00

Modalita: CARD - NON RE-
SPONSABILE

REGOLARITA' AMMINISTRATIVA:

S

Descrizione del sinistro
RIF. AMAT 196/A/10

Il Denunciante

Danneggiati: ispettorato gestore Liguidaio
AMAT S.P.A. ] ]
GATTUSO .

CLEMENTE LANUCARA
STUDIO LEGALE BASTA AVV.ALESSANDRO BASTA

[ ] []
] []
[] [




L Assimoco

Agenzia - 510 Telefonc  +39 02 269621
ViA CASSANESE 224 Telefax +39 02 26962359
20090 SEGRATE (MI)

Cls - 004 Telefono +39 080/5533900

Via G.Amendola 52/E Telefax +39 080/5533876

70126 BARI (BA} E-Mait clsbari@assimoco.it
internet WWW.B55Imoco.com

FAX

N¢ Sinistro: 9.510.10.00751

Data Sinistro : 21/07/2010

Polizza n. : 510.013.00.00100254

Contraente : AMAT S.P.A.

Tipo Sinistro : CARD - NON
RESPONSABILE

Veicolo Ass.to: DN245A7

Danneggiato : AMAT S.P.A.

Veicolo Dann.to: DNZ245AZ

sigla allegati data
HD 25/08/2010

Oggetto: Decreto Legislativo 7 settembre 2005 n.
Richiesta integrazione dati ex art. 148, comma 3.

La richiesta di risarcimento pervenuta in data risulta incompleta dei dati evidenziati:

Danni alla persona

Segrate, 25/08/2010

CLEMENTE LANUCARA

C/O AVVOCATO STUDIO LEGALE BASTA
AVV.ALESSANDRO BASTA, VIA PRINCIPE
AMEDEO 7

74100 TARANTO TA

"Codice delle assicurazioni private"

/Dichiarazione ai sensi art. 142-Decreto Legislativo 7/9/2006 n® 209 - Surroga assicuratore sociale

/Attivita del danneggiato

/Attestazione Medica comprovante 'avvenuta guarigione con o senza postumi

/Reddito del danneggiato

/ldonea documentazione medica attestanie I'entita delie lesioni subite

Le precisiamo che la richiesta danni incompleta non ci consente di d

are corso agli adempimenti di cui all'art. 148,

comma 1 e 2, nei termini previsti che riprenderannc a decorrere nuovamente dalia data di ricezione dei documenti

integrativi.

Varra pertanto provvedere a dare riscontro alia nostra richiesta.

Distinti saluti.

N

Mod. 5/Libro reg - sospensione lermini ex arl. 148

CLC)IWE-¢l£Wi. (ARSI o ta GRG Mmarmonls S00DLe i

ASSIMOCO S.p.A.
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CE RTIFI CATA NATO AQAP-120

S.r.l. 4. » CENTRO COLLAUD! AUTOVEICOLI ED

AUTOCARRI AUT. MOTORIZZAZIONE CIVILE
VENDITA VEICOL] INDUSTRIALI Q? Q
MANUTENZIONE IMPIANT! INDUSTRIALI E NAVALL W iy :,:,‘i PR
OLEODINAMICT - IDRORINAMIC! - PNEUMATICI IR BredaMenarinibus |8 DN
ALY
T TURG 20 STATTE, I} 24/08/2010
PROT. 483/010 PRGN =
UG DIRETIORE GENERALE I
04 GIRE TTORE AMMINSTRAING ) SPETT./LE
BT DIRETIORE TECNICO 0o AMATS.P.A
¥ OPSERC . : e
e s G O AZIENDA PER LA MOBILITA
Us  ACOUSTICONTRAT NELL'AREA DI TARANTO
g e VIA CESARE BATTIST], 657
U B OAMATICH ol 74100 - TARANTO
UP PERSONALE / RE TRIBUONI 3
(A6 ]
ALLA C.A. DIRETTORE / SIG. PAURINI o s iarnen 75
FAX 099 7794247 / 099 73 56 273 4G FAGINERS /ECONMAIG

- . v .
OGGETTO : LAVORAZIONI SU VS.BUS KZ.NSG%"—'AVM@A ECAS

Durante la verifica dell’anomalia da voi rilevata, vi comunichiamo che la stessa viene causata

dall'assenza dell’amplificatore tachimetrico. Rimaniamo in attesa di Vs. indicazioni nel contempo

vi formuliamo preventivo di spesa per ['installazione della stessa.

RICAMBI
COoD. DESCRIZIONE Q.TA® PREZZO | SCONTO | TOT.
D0969831 [ Amplific. tachimetrico | 492,00 15% 418,20
TOTALE 418,20

Consegna : disponibile..

In attese di Vs. Autorizzazione per )'esecuzione dei lavori, porgiamo distinti sal

OFFICINA MECCANIJCA ~ REVISIONE MOTORI NAVAL] - CARROZZLERIA INDUSTRIALRE
Collsud) ISPESI/ARPA -- Mamutenzione Pinttaforme neree - Carrelli Elevator] Digsel od Eletirlsi

C.du Feliciobiu — 74010 Swmtte (TA) — Vet U99.474.47.45 - Fax 099.474.48.88
Via G. Leopurdl, 68 O/H/L —74100 TARANTO - Tol/Pux 099.476.43.67
C.FA 1 02736800737

officingjollv@emall it -  www.afficingjolly, com



‘ A94[a 1o
tudio o%gole '@Jsto

Avv, Alessandro Basta

Bidcipe Amedeo, 7 - 74123 TARANTO - Tel./Fax 099.4521029
e-mail: avvbasta@alice.it

AMAT s.p.a. - Protocoligi

Prot. N

AMAT SPA -
Via C.Battisti n.657
74100 TARANTO

" 10 AGD. 201

P PRESDENTE 0 e

DG DRETTOREGENERME OO o

DA DIRETTORE AMMINISTRATVO OO : BN
RaccomManme@td®R . O ,  Spett.le

UE  ESERCIZOMOVMENTO 12 ASSIMOCO ™

UAG AFFARIGENPRSNSTR & Direzione Generale ™

UA ACCUIST/CONTRATT 03 Centro Di - 1 \

IC CONBLTA/BLANCIO OO \ | ventro blrezionaie

U NFORMATICA - , Milano Oltre /

UP  PERSONALE /RETRIBUZIONI T3 \ Palazzo Giotto

UT TECNICO D 20090 SEGRATE (MI)

dPT PRODOTITRAFFCO. [ e

WfRG RAGIONERIA/ECONONATO

$10. STAFE QUALTA ] e p.c. Spett.le

-

i3

Taranto, 11 27/07/2010

Formulo la presente nell’interesse di LANUCARA CLEMENTE,
nato a Taranto 1l 24/02/1958, ivi elettivamente domiciliato
presso 11 mio studio.

I1 mio cliente, in data 21/07/2010 verso le ore 12.00 in
Taranto, mentre era trasportato a bordo dell’autobus vettura
n.569, di proprieta dell’BRMAT Spa, € caduto a causa di un brusca
frenata che effettuava il conducente del bus; per tale fatto il
Lanucara subiva lesioni personali.

Vi 1invito al risarcimento dei danni fisici subiti, 1la cui
documentazione & messa con la presente a Vostra disposizione.

Il cliente ha subito lesioni con postumi permanenti.
La presente vale come formale messa in mora, ai sensi della
Legge 57/01;DL 07/09/2005 n.209 e tutte le successive modifiche.
Vi invito,pertanto,a formulare congrua offerta per 1l risarci-
mento del danno fisico, nonché a nominare un medico per
sottoporrre a visita il cliente.

In difetto, scaduti i termini di legge, sara adita la competente
Autorita Giudiziaria per 1la tutela dei diritti del mio

assistito.

Riceve:

Taranto: lunedi, meicoledi, venerdi - ore 15.30 -19.30

Cod. Fisc.: BST LSN 64P09 LO49S - Part. IVA: 02087450736
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MS.D.A,

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

Taranto, i 02 SET. 2010

Prot. nm&g UAG

Egr. Avv.
Alessandro Basta
Via Principe Amedeo, 7

Raccomandata A.R. 74123 - TARANTO

ep.c. Spettle
ASSIMOCO Assicurazioni
C.L.S. diBari- 004
Via G. Amendola, 52/E

70126 - BARI

OGGETTO: Evento del 21/07/2010
AMAT SPA |/ Lanucara Clemente

Ns. Rif. 196/A/10

Con riferimento alla sua nota ns. prot. 15189 del 10/08/2010, per effetto del vigente regola-

mento di vettura, Vogliate trasmetterci copia leggibile del titolo di viaggio in possesso del
Suo assistito al momento dell'evento in termini.

In attesa di cortese riscontro, porgiamo distinti saluti.

(9‘ IL DIRETTORB|GENERALE
(Ing. Giovanr{i Matichecchia)

N.B. Cogliamo, altresi, 'occasione per sollecitare riscontro alle seguenti allegate ns. comu-
nicazioni:

- ns. prot.11548 del 17/06/2010 - Amat Spa / Giungato Maria e Palumbo Egidio;

- ns. prot.14205 del 26/07/2010 — Amat Spa / Natale cataldo.

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto e Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 e web: www.amat.ta.it e-majl: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociate: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1
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Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto -, SN

Taranto, li 26 L. <19

Prot. n.: AL" Z'OS UAG

Egr. Avv.

Alessandro Basta

Via Principe Amedeo, 7
Raccomandata A.R. 74123 - TARANTO

ep.c. Spettle
ASSIMOCO Assicurazioni
C.L.S.diBari-oc4
Via G. Amendola, 52/E

0126 - BARI

OGGETTO: Evento del 06/o7/2010
AMAT SPA | NATALE CATALDO

Ns. Rif. 184/Al10

Con riferimento alla sua nota ns. prot. 13797 del 19/07/2010, per effetto del vigente regola-

mento di vettura, Vogliate trasmetterci copia leggibile del titolo di viaggic in possesso del
Suo assistito al momento dell’evento in termini.

Vogliate, inoltre, comunicarci i dati anagrafici o codice fiscale del Sig. Natale Cataldo.

In attesa di cortese riscontro, porgiamo distinti saluti.

S IL DIRETTOME IGENERALE
kﬁ@ (Ing. Giovan atichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Vi C. Battisti, 657 - 74121 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it « e-mail: amat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delie Imprese di Taranto 00146330733

Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1
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Avv. Alessandro Bastg

Via Principe Amedeo, 7 - 74123 TARANTO - Tel./Fax 099.4521029
e-mail: avvbasta@alice.it

Vs
Spett.le
ASSIMOCO
Direzione Generale
Centro Direzicnale |
“Milano Oltre” 5
Palazzo Giottoc
20090 SEGRATE (MI)

Raccomandata A.R.

2
DIRETIORE 1
CERCIZN MDY

Spett.le

AMAT SPA

Via C.Battisti n.e6b7
74100 TARANTO

Taranto,

Formulo la presente nell’interesse di NATALE CATALDO,
elettivamente domiciliato presso il mio studio.
11 mio cliente, in data 06/07/2010 verso le ore 18.00 1in
Taranto, mentre era trasportato a bordo dell’autobus Linea 3
vettura n.572, di proprieta dell’AMAT Spa, é caduto a causa di
un incidente che avveniva fra 1'autobus ed un’autovettura; per
fale fatto il Natale subiva lesioni personali.
I1 fatto avveniva mentre 1’autobus transitava sulla Via Oberdan
nei pressi dell’incrocio con la Via Peluso.
Vi invito al risarcimento dei danni fisici subiti, 1la cui
documentazione & messa con la presente a Vostra disposizione,
allegando copia del <certificato del Pronto Soccorso per
1’Assimoco, ai sensi degli artt,145 e 148 del Decreto
Legislativo n.209 del 2005 Codice delle Assicurazioni private.
I1 cliente ha subito lesioni con postumi permanenti.
La presente vale come formale messa in mora, al sensi della
Legge 57/01;DL 07/09/2005 n.209 e tutte le successive modifiche.
Vi invito,pertanto,a formulare congrua offerta per il risarci-
mento del danno fisico, nonché a nominare un medico per
sottoporrre a visita il cliente.
In difetto, scaduti i termini di legge, sara adita la competente
Autorita Giudiziaria per la tutela dei dirittj del mio
assistito.

‘-«/!’ !

Disti

lessandro Basta

Riceve:

Taranto: lunedi, mercoledi, venerdi - ore 15,30 -19.30

|
Cod. Fisc.: BST LSN 64P09 LO4GS - Part, IVA: 02087450736
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Azienda per la Mobilitd nell'Areq di Taranto <, secesr EEYRY

Taranto, i 17 GIU. 2010

Prot. n.: 44543 UAG

Egr. Avv.

Alessandro Basta

Via Principe Amedeo, 7
Raccomandata A.R. 74123 - TARANTO

ep.c. Spettle
ASSIMOCO Assicurazioni
C.L.S. diBari- 004
Via G. Amendola, 52/E

70126 - BARI

OGGETTO: Evento del 16/o5/2010
AMAT SPA/ GIUNGATO MARIA e PALUMBO EGIDIO

Ns. Rif. 121/A/10
Facendo seqguito alla sua nota, ns. prot. 10707 del 07/06/2010, per effetto del vigente
regolamento di vettura, con la presente siamo a richiedere la trasmissione di copia leggibile

dei titoli di viaggio in possesso dei Svoi assistiti al momento dell’'evento in termini.

In attesa di cortese riscontro, porgiamo distinti saluti.

\ IL DIR
a 4
9,

RE GENERALE
ini Matichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Tarante
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto o 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 delte Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Avv. Alessandro Basta

Via Principe Amedeo, 7 - 74123 TARANTO - Tel./Fax 099.4521029
e-mail: avvbasta@alice.it

Aotol

Raccomandata A.R. i 1 i1 Spett.le
el oo o ASSIMOCO

;a FRESIENTE l Direzione Generale
Centro Direzionale
“Milano Oltre”
Palazzo Giotto
20090 SEGRATE (MI)

Spett.le

AMAT SPA

Via C.Battisti n.ob7
74100 TARANTO

Var R

Taranto, 1i 25/05/2010

WAy e

—_ M

Formulo la presente nell’interesse di GIUNGATO MARIA, nata
a Taranto il 17/09/1991 e di PALUMBO EGIDIO, nato a Taranto il
28/02/1989, entrambi ivi elettivamente domiciliati presso il mio
studio.
T miei clienti, in data 16/05/2010 verso le ore 22.45 in agro di
Leporanc (TA), mentre erano trasportati a bordo dell’autobus
Linea 28 vettura n.556, di proprietd dell’AMAT Spa, sono caduti
a causa di un incidente che avveniva fra 1’autobus ed un’auto-
vettura; per tale fatto sia la Giungato che 1l Palumbo subivano
lesioni personali.
11 fatto avveniva mentre 1’autobus transitava sul V.le Kennedy e
lo stesso mezzo pubblico tamponava un’autovettura.
Vi invito al risarcimento dei danni fisici subiti, la cui
documentazione & messa con la presente a Vostra disposizione,
allegando copia della documentazione medica per 1'Assimoco, ai
sensi degli artt.145 e 148 del Decreto Legislativo n.209 del
2005 Codice delle Assicurazioni private.
I clienti hanno subito lesioni con postumi permanenti.
La presente vale come formale messa 1in mora, ai sensi della
Legge 57/01;DL 07/09/2005 n.209 e tutte le successive modifiche.
Vi invito,pertanto,a formulare congrua offerta per il risarci-
mento del danno fisico, nonché a nominare un medico per
sottoporrre a visita 1 clienti.
Tn difetto, scaduti i termini di legge, sara adita la competente
Autorita Giudiziaria per la tutela del diritti dei mieil

assistiti.
Wi@é‘é’é ndro

Riceve:

Taranto: lunedi, mercoledi, venerdi - ore 15.30 -19.30

Cod. Fisc.: BST LSN 64P09 LO49S - Part. IVA: 062087450736
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Avv, Alessandro Basta

via Principe Amedeo, 7 - 74123 TARANTO - Tel. / Fax 099.4521029
e-mail; gvvbastawalice.it

Raccomandata A.R. Spett.le
NATIONALE SUISSE SPA

, . o ‘ ’ Direzione Generale

L ' ' i Via XXV Aprile n.Z2
2 : : Y 20097 SAN DONATO
%2“::% MILANESE (MI)
(H =

o e p.cC. Spett.le

o~ AMAT SPA

|

|

| Via C.Battisti n.657
| 74100 TARANTO

Taranto, 1i 23/03/2010

Formulo la presente nell’interesse di RICCIO GIUSEPPA, nata
a Taranto il 01/11/1989(C.F.RCCGPP898411L049Q),1ivi elettivamente
domiciliata presso il mio studio.
La mia cliente, in data 12/03/2010 verso le ore 20.00 in Taranto
{Loc.ta Lido Azzurro), mentre era trasportata a bordo
dell’ autobus Linea 15 wvettura n.513 targato CX 010 XG di
proprieta dell’AMAT Spa, € caduta a causa di un incidente che
avveniva fra 1’autobus ed un’autovettura; per tale fatto la
Riccio subiva lesioni perscnali.
I1 fatto avveniva mentre 1’autobus transitava sulla Via 27
uscita Lido Azzurrpo sopraelevata Strada per Reggio Calabria in
cul tamponava una vettura.
Vi invito al risarcimento dei danni fisici subiti, la cui
documentazione & messa con la presente a Vostra disposizione,
allegando copia della documentazione medica per la Nationale
Suisse, ail sensi degli artt.l145 e 148 del Decreto Legislativo
n.209 del 2005 Codice delle Assicurazioni private.
11 cliente ha subito lesioni con postuml permanenti.
Sono in possesso del biglietto di viaggio che aveva con se la
cliente.
La presente vale come formale messa in mora, al sensi della
Legge 57/01;DL 07/09/2005 n.209 e tutte le successive modifiche.
Vi invito,pertanto,a formulare congrua offerta per il risarci-
mento del dannc fisico, nonché a nominare un medico per
sottoporrre a visita il cliente.
In difetto, scaduti i termini di legge, sara adita la competente
Autorita Giudiziaria per la tutela dei diritti della mia

assistita. -
Distinti saluti

v.Alessandro Bagfé‘\-xﬁﬁiz>

Riceve:

Taranto: lunedi, meicoledi, venerd: - ore 16.00-20.00

I
Cod. Fisc.: BST LSN 64P0% LO49S - Part. IVA; 02087450736
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Avy. Alessandro Basta

Via Principe Amedeo, 7 - 74123 TARANTG - Tel. / Fax 09¢.4521029
e-mail avvbasta@alce.it
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Raccomandata A.R. ~  Spett.le S

e NATIONALE SUISSE SPA
f Direzione Generale }
i Via XXV Aprile n.2 . =/
\_ 20097 SAN DONATO -

“~.. MILANESE (MI) e

e p.cC. Spett.lie

Via C.Battisti n.65
74100 TARANTO

Taranto, 11 23/01/2010

Formulo la presente nell’interesse di NARDELLI DAVIDE, nato
a Taranto il 03/02/1978(C.F.NRDDVD78B03L049Z),ivi elettivamente
domiciliato pressc il mio studio.
I1 mio assistito, in data 21/01/2010 verso le ore 09.40 in
Taranto, mentre era trasportatc a bordo dell’autobus Linea 1/2
vettura n.478 targato CA 351 RJ di proprieta dell’AMAT Spa, €
caduto per la presenza di buccia di arancia/mandarino presente
sul suddetto mezzo pubblico ed ha sublto lesioni personalil.
I1 fatto avveniva mentre 1fautobus transitava sulla Via P.Amedeo
nei pressi di Via Pupino e per il fatto veniva richiesto
17intervento di un’autcambulanza del 118 che trasportava il
Nardelli presso il Pronto Soccorso.
Vi invito al risarcimento dei danni fisici subiti, la cuil
documentazione & messa con la presente a Vostra disposizione,
allegandoVi copia della documentazione medica per la Nationale
Suisse, ai sensi degli artt.145 e 148 del Decreto Legislativo
n.209 del 2005 Codice delle Assicurazioni private.
I1 cliente ha subito lesioni con postumi permanenti.
Sono in possesso del biglietto che aveva con se il Nardell:i
Davide.
La presente vale come formale messa in mora, al sensi della
Legge 57/01;DL 07/09/2005 n.209 e tutte le successive modifiche.
Vi invito,pertanto,a formulare congrua offerta per 1l risarci-
mento del danno fisico, nonché a nominare un medico per
sottoporrre a visita il cliente.
Tn difetto, scaduti i termini di legge, sara adita la competente
Autorita Giudiziaria per la tutela dei diritti del mio
assistito.

Dist

/jifi:gggssaﬁdra‘ :

Taranto: luned], mercoled! vene:di - ore 16.00-20.00

Riceve:

Cod. Fisc.. BST LSN 64PO9 LG4TS - Past, IVA. 02087450736
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CENTRO SERVIZ] PERITALI S.R.L.
PERITO VITO COLAPIETRO

V. Europa, 35

74017 - Mottola (Ta)

Tel.: Fax 099/8864788

Mottola, 09 febbraio 2010

Speit.le

AMAT SPA

Alla C.A. Dr TURSI
SEDE TARANTO

Egr. Avy,

Antonio VINC]

Via Principe AMedo, 141
BARI

Spett.Je
NATIONALE SUISSE ASSICURAZIONI
cld. g PUGLIA

N.s. Rif. : 569,00/10

Sinistro  : 009082010000108690 de! :21/01/2010 Es:
Agenzia :908 - IACOBINO Polizza * 25440068
Assicurato : AMAT.SPA

Controparte : NARDELLI DAVIDE

Targa Veicolo Periziato:CA351RJ

Targa Antagonista: TRASPORTAT

TRASMISSIONE FAX

In aflegato alla presente si trasmette quanfo fattomi pervenire
dalfavvocato BASTA in risposta alla richiesta di fornire copia del titolo di viaggio del Suo
cliente. Preciso che per quanto attiene il capoverso 1) in data 05.02.2010 ho inoltrato
regolare richiesta allo studio legale per conto del Suo cliente NARDELLI.

Mi preme evidenziare I'uftimo capoverso della missiva dell'avvocato
BASTA e cioé il “disprezzo” con cui si rifiuta di esibire il titolo di viaggio del Suo cliente.

Tanto per opportuna conoscenza delle parti di quanto innanzi.

ST ALE
Vito ETRC

Cordifaita.
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tudio %gole %sﬂ:

Avv. Alessandro Basta

Via Principe Amedec, 7 - 74123 TARANTO - Tel, / Fox 099.4521029
e-mail avwbasta@alice i

Spett.le

CENTRCO SERVIZI PERITALT
SRL

V.le Europa n.35

74017 MOTTOLA (TR)

Taranto, 11 06/02/2010

CGGETTQ: VS .RIF.TO SIN.N.569,00/10

e ———— — - A e e f e h et e b G e =

Con riferimento al sinistro in oggetto solo 2 precisazioni:

1)La Vs. comunicazione andava inviata direttamente sl
sottoscritto e non al mio cliente Nardelli Davide proiché avevo
gia inviato raccomandata A.R, alla Naticnale Suisse;

2)Non vi invie i1 titolo di viaggio poiché noh vi & nessuna
legge, né articolo del codice delle Assicurazioni a riguardo che
impone gquesto.

Se sard il caso, esibire il titelo di viaggic al Giudice
competente unico soggetto abilitato a richiederle e non certo
uno studio peritale.

Comunicatelo alla Naticonale Suisse che a me della carta servizi
esposta in vettura Amat non mi interessal!t!

Riceve:

Tarapto: lunedi, mercoiedt, venerdi - ore 16.00-20.00

Cod. Fisc.: BST LSN 64P09 LO49S - Part. IVA: 02087450736
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Avv, Alessandro Basta

Via Principe Amedeo, 7 - 74123 TARANTO - Teid. / Fax 099.4521029
e-mail avvpasiawalce.ii

Raccomandata A.R. Spett.le
- NATIONALE SUISSE SPA

YQ_ . Direzicone Generale
/ : ] Via XXV Aprile n.

e e 7 ‘ 20097 SAN DONATO

& ’ MILANESE (MI)

Eﬁ,ﬁ o N e p.C. Spett.le

T . : AMAT SPA

Via C.Battisti n.657
74100 TARANTO

Taranto, 1i 08/01/2010

Formulo la presente nell’interesse di BARLETTA GRAZIA, nata
a Taranto il 19/01/1973(C.F.BRLGRZ73A59LO490),ivi elettivamente
domiciliata presso il mio studio.
,a mia assistita, in data 04/01/2010 wverso 1le ore 09.00 in
Taranto, mentre era trasportata a bordo dell” autobus Linea 14
vettura n.532 di proprieta dell’BAMAT Spa, & caduta e ha subito
lesioni personali.
T1 conducente del bus, infatti, percorrendo la Via P.Amedec, per
evitare la collisione con un’ autovettura, all’incrocio con la
Via Leonida, effettuava una brusca frenata per cul la mia
cliente, nonostante in quel momento si sorreggesse agli appositi
sostegni, subiva lesioni personali.
vi 1invito al risarcimento del danni fisici subiti, 1la cul
documentazione & messa con la presente a Vostra disposizione,
allegandoVi copia della documentazione medica, ail sensi degli
artt.145 e 148 del Decreto Legislativoe n.209 del 2005 Codice
delle Assicurazioni private.
La cliente ha subito lesionil con postumi permanenti.
La presente vale come formale messa 1n mora, ai sensi della
Legge 57/01;DL 07/09/2005 n.209 e tutte le successive modifiche.
vi invito, pertanto, a formulare congrua offerta per il
rigarcimento del danno fisico, nonché a nominare un medico per
sottoporrre a visita la mia cliente.
In difetto, scaduti i termini di legge, sara adita la competente
Autorita Giudiziaria per 1la tutela dei diritti della mia
assistita.

Riceve

laranic: lunzdi. mercoladi, venerd: - ore 16,00-20.00
Cod. FisC.. B3T L3N 64P0S L0498 - Part. IVA: (208745073¢

A 004/u5/40
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Azienda per lu Mobilita nell’Area di Taranto =, scesn 7]

Taranto, li 76 FEB, 201p

Egr. Avv.
Alessandro Basta

Prot. n.: %J\L& UAG
Via Principe Amedeo, 7

Raccomandata A.R. 74123 - TARANTO

e p.c. 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
TIACOBINO INSURANCE BROKERS SRL
Via Cavour, 30
74123 - TARANTO

OGGETTO: Sinistro del 04/01/2010 - Amat Spa / Barletta Grazia
Ns. Rif. 001/NS/10

Facendo seguito alla Vs. nota datata 08/01/2010, ns. prot. 479 del 12/01/2010, per effetto
del vigente regolamento di vettura, con la presente siamo a richiedere la trasmissione di

copia leggibile del titolo di viaggio in possesso della Vostra assistita al momento del'evento
in termini.

In attesa di Vs. riscontro, porgiamo distinti satuti.

e IL DIRETTO

(Ing. Giovann

Societda per Azioni con Socio unico soggetia a direzione e coordinamento da paite del Comune df 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.il
Codice Fiscale, Partita Iva e N' iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versatc



Azienda per lo Mobilita nell’Area di Taranto

Taranto, li ,27 ST, 7010

Prot. n..-{‘. { } [2 UAG

Egr. Aw.
Francesco D'Errico
Via Plateja, 45
Raccomandata A.R. 74121 - TARANTO

ep.c. Spettle
ASSIMOCO Assicurazioni
C.L.S. diBari- 004
Via G. Amendola, 52/E

70126 - BARI

OGGETTO: Evento del 21/07/2010
AMAT SPA / Palmieri Anna Lisa
Ns. Rif. 196/Af10

Con riferimento alla sua nota ns. prot. 16839 del 13/09/2010, si comunica che la stessa é sta-
ta inviata, per opportuna conoscenza, al C.L.S. di Bari della Compagnia Assicuratrice

ASSIMOCO ASSICURAZIONI Spa.

Distinti saluti.

~
1

IL DIRETTORE\GBNERALE
(Ing. Giovanni hecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto ¢ Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.td.it « e-mail: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 1
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)attisti n.657
to

ata afr
Suisse Ass.ni

\prile n.2
 Donato Milanese (MI)

JE291.049K e Britannico
ale sulla minore Palmieri

La preser
Patrizia, B

Annalisa, 33 .
In data 2 <5 java, munita di regolare

@
&
7]

biglietto, sull aww . o
L'autobus suddetto,percorreva la viw - }M9/// Taranto, allorquando, era

costretto ad effettuare una brusca frenata, a causa delia aw.. . :ttura, trg. CC 843 YW, che
proveniente da una strada laterale gravata da segnale di dare precedenza, tagliava la
strada all’autobus.

Nell’'incidente descritto, Palmieri Annalisa, riportava lesioni fisiche, tali da dover essere
accompagnata presso il locale pronto soccorso, dallo stesso conducente della vettura.

Palmieri Annalisa & attualmente guarita come da documentazione che Vi allego in copia.
Vogliate cortesemente contattarmi per definire il danno o disporre opportuna visita
medica per la quantificazione delle lesioni.

Distinti saluti Ve
ﬁﬁaneesco D’Exrico ,
- - ~~ / - R
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AZIENDA UNITA SANITARIA LOCALE TA
: . _PRESIDIO OSPEDALIERO CENTRALE
STABILIMENTO “SS. ANNUNZIATA" - TARANTO

S.C. DI MEDICINA E CHIRURGIA DI ACCETTAZIONE E D’URGENZA
Direttore: Dr. A. BRUNO ,

Tel. 099.4585456/7 - Fax 099.4590440
CERTIFICAZIONE DI PRONTO SOCCORSO

N°REG. 31356

Data ... 0L [0 [ do e
Orario di lngresso /i < .

Nome AANA K1 SA. Sessb @ E

‘ D Lesiani provocate

e oo AN gty e ot 2 _— . .
T 2 I T T R TN 200 e s

L o T RS T R

Cognome e Pa- B A
Luogo e data di nascita ..... A 2o il ] ‘fj’{;
. - - - - 8
Residenza ... i P TS 2T P N, )
I3
Documento d'identita
Diagnosi TAR UM ool et L B AV ARG LG i SN
Doy ol s i- A8 TOAIMA L0 e, L RT3 o Wi
(" ot et adefof
D 3at
Prognosi ... 3. GL-O/I?I\/ e Ct:r?wj) P.R.
Accertamentl e terapia effettuata Lo, —
ok Poded Bkt K ALLAL 344 Codis am foo o FUTOAL LK
R ' ‘ sy s DA
b - - Py ~
£ oy ol [ - ot ﬁ/—i - e ; I
S e e Ik T ) Vs
. ~ -
.......... T e R 4 . L iy Lo
CONSUIBNZE . i sers e

Giunto cadavere D A disposizione A.G. @ Riscontro diagnostico @

Specificare se si tratta di:

7B f!// :
& el LA A :

. . } g
D Infortunio sul lavoro Ezklnmdente stradale - \7&/‘?/4_f~ SRR e
. ’ L. rd /

D‘ Infortunio scolastico o .: [ 1 incidente domestico

L] | Incidente sportivo | L] Atro..

[ ] Morso di animali ' (] Accidentale ........

Data dell'incidente .2/ (o *’ /M (a2} Luogo dell’incidente Qi ¥

E stato redatto referto all’autorita giudiziaria:

D Incidente stradale senza responsabilita di terzi

Ricovero: [s1] R_eparto

il paziente reso edotto dal Sanitario in servizio circa la patolog:a

in atto, rifiuta il ricovero assumendosene la responsabilita.
FIRMA

b C‘ERTIFIC'AZIONE PER i PAZIENTE

01011500 get2 7
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STUDIO LEGALE

' ERRICO
AYV FRANCESCOD EANTO
Te"”’éfi-.93°i’3if4o 2298660735
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raccomandata
€5,00
Daatl . 74131
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V. N.9.510.10.00751 DEL 21/07/2010 (NS. RIF. 196/A/1U)

Oggetto: SIN. N.9.510.10.00751 DEL 21/07/2010 (NS. RIF. 196/A/10)

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

Data: Tue, 21 Sep 2010 18:53:49 +0200

A: CLS BARI 004 <cisbari@assimoco.it>, SALVATORE DI CORATO
<salvatore.dicorato@assimoco.it>, VITTORIO D'ERRICO <vittorio.derrico@gbsspa.it>

Con riferimento al sinistro indicato in oggetto in allegato alla presente Vi
trasmettiamo la richiesta di risarcimento danni prot.16839 del 13/09/2010
formulata dall'Avv. Francesco D'Errico per conto dei genitori della minocre
Palmieri Annalisa.

Tanto Vi dovevamo, porgiamo cordiali saluti.

UFFICIO SINISTRI AMAT SPA

Content-Type: application/pdf

.palmieri.PDF
196A10.palmien Content-Encoding: base64

21/09/2010 18.54



S.p.A. 3‘.;0
Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto %E‘
% mem [

Taranto, li 04/maggio/2011

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

SEDE

Oggetto: Verifica titoli di viaggio.
Sin. 196/A/10

In riscontro alla Vs. richiesta prot. 17600 del 21/07/2010 si comunica che la

timbratura impressa sul titolo di viaggio, allegato, corrisponde al bus con numero

aziendale 569.

Distinti saluti

_g‘zgl Il Coordinatote Af. Area Techica

Frot. ! [, S, SRR,
~o 04 MAG. 2011 Sig. Gregdrid Paurini
P PRESILENTE 1

DG ORETIOREGENERALE O \

DA DIRETTORE AMMINSTRATVG O3
DT DIRETTORE TECNICO O
UE ESERCIIOMOVMENTG OO

UAG AFFARIGEN.PRISINISTRI 22—
UA  ACQUISTI/ CONTRATTI o Q\

UC  CONTABRITA/RLANCI OO

Ul INFORMATICA O
UP PERSCHALE RETRIBUZION 3
UT  TECNICO O

utPT FRODOTTITRAFFICO 7
UIRG RAGIONERIA/ECONOMATO )

DI VIR WA 7

O

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@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita lva 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

Taranto, li 24/09/2010

OGGETTO: SINISTRO DEL 21/07/2010
NS. Rif. 196/A/10

In allegato alla presente Vi
semplice, trasmessoci da u

comunicarci se & stato timbrato sul bus 569.

Si confida in un

Societa pe

Via C. Battisti, 657 - 74121 Ta
Codice Fi

. AX000.

rilel _Z_!L_S_E_LZUJHV

P PRESHENTE

NG o
Da Of ATIVO L3
0T DiRET 0
UE  ESE =
UAG AFFARICCNPR. O
UA STH CONTRATT! ]
Uo  CONTABLTA/BRACO O3
Ul INFORMATICA 0
UP  PERSORALE /RZTRIBUZICN ()
UT TECHIED 1
W PT PRONCTTI TRATIND o]
W RG RAGH IFCCHOMATO
ISHIPRRVITL LN VY SR J
[z

AA.GG. - P.R. - Sinistri
ursi

r Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coor

ranto « Tel. +39 099 73561
scale, Partita lva e N” iscrizione al Registro
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

Fax +39 099 7794247

D.ssaTiziana T

URGENTE

Al Coordinatore f.f.

Area Tecnica

Sig. Gregorio Paurini

SEDE

Il Capo Unita

v,

t

C-“""C4)

'-@"%*D

“»

o

SLLLY T
iy

rimettiamo la fotocopia di un biglietto ordinario di corsa
n viaggiatore infortunato, con invito ad esaminario € a

Vs. cortese e sollecito riscontro € a Vs. disposizione per ogni ulteriore
chiarimento, porgiamo distinti saluti.

dinamento da parte del Comune di Taranto
» web: www.amat.ta.it s e-mail: amat@pec.amat. ta. it
delle Imprese di Taranto 00146330733

pag. 1
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranlo

Taranto, i 24/09/2010 URGENTE

Al Capo Unita
Ufficio Ragioneria

Egr. Rag. Di Corrado Giuseppe

SEDE

OGGETTO: Sinistro del 21/07/2010
Ns. rif. 196/A/10

CERTIR 1y,

<1205, 0

Per espletamento indagine relativa al sinistro indicato in oggetto, Vi preghiamo co-

municarci, con la massima cortese urgenza, a

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

Il Capo Unita

AA.GG. - P.R. - Sinistri
D.ssa Tiziana Tursi

<
A9

" T SET. 70
P PRESLENTE O
05 DIRETIORE SERERALE -
D DIRETTORE AMENSTRATNVG O
07  OQIRETTORE TECHCO Ci
UF  FSERCIZIGHNBARNTD 0
UAG AFFARIGEWPRISNISTRI (3
UA  ACCUISTHCONTRATH {
US CONTABIITA HEBILARCIO o
Ui iNrORMATICA [t
UP  PERSONALE/RETRIBUZION: OO
UT  TECNICC J
WlPT PROGDT s M
VIRG RAGIDHERI  ECONOMATY i3

[AVERRvE T R RV VI N FT Y -]

Prot W

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione € coordinament

Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto
Codice Fiscale, Partita
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

quale agente era stato consegnato il
biglietto di corsa semplice “acquistato in vettura” n.0347713 serie 2007.

o da parte del Comune di Taranto

o Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it ¢ e-mail: amat@pec.amat. ta.it
Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

pag. 1
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Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto

Taranto, li 26/08/2010
Egr. Ing.

Cigliese Cosimo
Responsabile Area Commerciale

SEDE

OGGETTO: Sinistro n.196/A/10 del 21/07/2010
Utente: Lanucara Clemente nato il 24/02/1958

Sinistro n.056/NS/10 del 12/03/2010
Utente: Riccio Giuseppa nata il 01/11/1989

Sinistro n.159/NS/08 del 07/05/2008 (duemilaotto)
Utente: Sangermano Rosaria nata a Taranto il 24/11/1935

Sinistro n.107/NS/08 del 14/03/2008 (duemilaotto)
Utente: Annese Ivana Clelia nata il 22/05/1958

Sinistro n.209/A/10 del 05/07/2010
Utente: Tommasino Luigi nato il 29/03/1953

Si prega di comunicare se gli utenti indicati in oggetto, al momento dei sinistri, erano
in possesso di valido abbonamento per poter viaggiare sui bus.

In attesa di cortese riscontro Le porgo distinti saluti.

Il Capo Unita
AA.GG. - P.R. - Sinistri i;
D.ssa Ajiziana Tursi

ACQUISTH /00N TR 7

U CONPAUTSaD
U HRCRATICS 0
U PERSONALE ‘RETRELZION
Ur TECus =
WPt BRANOTT TRAEEID 3
URG RSICHERI (ECONMATD. g
OO0 LA |

——— [

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via €. Battisti, 657 - 74121 Taranto  Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web; www.amat.ta.it e-mail: amat@pec.amat. ta.jt
Codice Fiscale, Partita Iva e N” iscrizione a! Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 1
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taronto

.,\'J

Taranto, li 24/09/2010 URGENTE

Al Capo Unita

Ufficio Ragioneria

Egr. Rag. Di Corrado Giuseppe
SEDE

OGGETTO: Sinistro del 21/07/2010
Ns. rif. 196/A/10

Per espletamento indagine relativa al sinistro indicato in oggetto, Vi preghiamo co-
municarci, con la massima cortese urgenza, a quale agente era stato consegnato il
biglietto di corsa semplice “acquistato in vettura” n.0347713 serie 2007.

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

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

e

oL B -

%‘3!* &%Té'g;l%SCL ZUJ'U“—L: B?GL!.QTTO Cam }JGN‘A’T—O

DG DRETTOREGEMEREE 3 ' O P Qalon D,

0 DRETTORE AMENSTRATVO 03 AL ov RSO LulGl
o7 ORETIORETECNCO O

UE  CSERCIIOMOVMENTO  CJ JINEVAY:Y O:SlO’Pl‘iOAD

UAG AFFARI GENJPRISIRISTRI

JA ACQUSTHCONIRATT 7 13

UG CONTBLTAIBLECD O e

Ul HFORMATICA O Azienda p 4 nell'Area di Taraato S.pAA.

A ORG ATIVA

UP PERSOHALE /RETRIBUZIONN T3

UT  TEONICD 0 ORRAQ )
Al PT PRONATTITRAFFICO 0 é :
U(.RG RAQ*.QNERW ECONOMATC% L

DI IR AL |

|

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto ¢ Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N’ iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 1



STUDIO LEGALE AE/n 40

Avv. ALESSANDRO BASTA el
Via P. Amedeo, 7 Sifctlanta
Tel./Fax 099.4521029 gL atjegfeett
74123 TARANTO -
I I I

ATTO DI CITAZIONE
L’ Avv.Alessandro Basta (C.F.BSTLSN64P09L049S), quale
procuratore e difensore di LANUCARA CLEMENTE, nato a
Taranto il 24/02/1958 (C.F.LNCCMN58B24L049U), 1ivi
elettivamente domiciliato alla Via Principe Amedeo
n.7, presso e nello studio dello stesso avvocato, il

tutto in virtt di mandato a margine del presente atto
7 P VI E' MANDATO

CITA SULL'ORIGINALE

1)AMAT SPA, in persona del suo legale rappresentante
pro tempore, con sede in Taranto alla Via C.Battisti
n.657;2)ASSIMCCO, in persona del suo legale rappre-
sentante pro tempore,con sede in Segrate (MI) Centro

Direzionale Milanc Oltre Palazzo Giottoj;a comparire pyy 25\&22
v 28 DIC. 2010

dinanzi al Giudice di Pace di Taranto all’udienza che P mrggg o
DG OWFTICRE GinRr -

L
D4 DIRETTOR: ABMINSTRATIVG 3
U ORETORETECNG)

con il seguito e con invito a costituirsi in giudizio geziggtﬂﬁxg ;;
RSINSTR

lo stesso terra il giorno 11/03/2011 alle ore 08.30

.~

. . A ACQUIST  CONTRATR)
ai sensi e nelle forme dell’art.166 cpc,con espressa W CONBUWism 5
U N ORMATICA :
avvertenza che in difetto, incorreranno nelle decaden- g %E%GMPMMW.G
_ , , _ _ WFY BROYI 1R o
ze di cui all’art.l167 cpc e previo tentativo obbliga-= g mommu WAy }
L ’ |
Gl SiArr LUk A
. . s , o ) )
torio di conciliazione ex art.320 cpc,si procedera in
.. 1
loro contumacia per ivi sentire accogliere le seguen-
ti conclusioni.Ai sensi dell’art.38 cpc,l’incompeten-—
za per materia,per valore e per territoric devono
essere eccepite,a pena di decadenza.L’eccezione di CZXCfEiic}'
incompetenza per territorio si ha per non proposta se S
. - PReY A
Ciel Y
g oA
Coein sl &.00
: S K )



non contiene 1’indicazione del giudice che la parte
ritiene competente. Premettendo in
FATTO E DIRITTO

1)In data 21/07/2010 in Taranto verso le ore 12.00,

Lanucara Clemente si trovava in qualitad di traspor-
tato a bordo dell’autobus vettura n.569, di proprieta
dell’Amat Spa, mezzo che percorreva la Via Principe
Amedeo con direzione per Mercato Fadini;

2)Giunto nei pressi dell’incrocio con la Via Ciro
Giovinazzi,il conducente del suddetto autobus
effettuava una brusca frenata per un incidente che
avveniva fra il bus ed un’autovettura;

3)Per tale incidente fra 1’autcbus e 1'auto, l'at-
tore, pur mantenendosi agli appositi sostegni,a causa
della brusca frenata, si procurava lesioni personali;
4)Di tale fatto si accorgeva l’autista del bus ed
altre persone presenti sul mezzo che notavano 17ac-
caduto e che prestavano i primi soccorsi all’attore;
5)Per l’urto il Lanucara si procurava lesioni oltre
al distacco di n.2 protesi dell’arcata dentaria, cosl
come si evince dalla documentazione medica prodotta
agli atti di causaj;

6)E’ chiaro che la condotta di guida del conducente
del mezzo pubblico,causavano la caduta/urto per la
quale rimaveva coinvolto Lanucara Clemente;

7)Con raccomandata A.R. del 27/07/2010,veniva richie-



sto il risarcimento dei danni da lesioni personali
subiti dall’attore;

8)L'Assimoco,perd,non contestando 1" accaduto, non
provvedeva a sottoporre a visita il Lanucara;

9)Allo stato,quindi,l’attore,non avendo ottenuto il
ristoro dei danni, che di seqguito si riassumono, €

costretto ad adire le vie giudiziali:

-I.T.T. gg.10 X € 43,16 € 431,60
-I.T.P. gg.30 x € 21,58 € 647,40
-DANNO MORALE € 270,00
-SPESE MEDICHE DOCUMENTATE € 30,00
-SPESE MEDICHE DA SOSTENERE € 1.350,00
-TOTALE € 2.729,00

CONCLUSIONI
Voglia 1’0On.le Giudice di Pace adito,previa decla-
ratoria di responsabilitad sola ed esclusiva del
conducente dell’Amat Spa,nella causazione del sini-
stro per cui & causa avvenuto in Taranto in data
21/07/2010 verso le ore 12.00, accogliere la domanda
attrice e, per 1l’effetto, condannare 1’Amat Spa, in
persona del suo legale rappresentante pro tempore,e
1’Assimoco, in persona del suo legale rappresentante
pro tempore, in solido fra loro in qualita la prima
di proprietaria e la seconda duale compagnia assicu-
ratrice del mezzo dell’Amat Spa,al risarcimento dei

danni fisici subiti da Lanucara Clemente cosi come



suinnanzi specificati ed ammontanti complessivamente
ad € 2.729,00 o della somma maggiore o minore che
risultera di giustizia, oltre interessi e rivalu-
tazione monetaria dal di dello evento fino allo
effettivo soddisfo, comprese le spese mediche per €
30,00 gia sostenute e di € 1.350,00 da sostenere il
tutto comunque nei limiti della somma di € 5.200,00
con rinuncia all’eventuale esubero.Con vittoria di
spese, diritti ed onorari da distrarsi in favore del
sottoscritto procuratore che si dichiara anticipa-
tario.Ai fini del pagamento del contributo unico la
domanda ¢& contenuta nei limiti della somma di €
5.200,00.

MEZZI ISTRUTTORI:Si chiede <che 1l Giudice di Pace
voglia ordinare all’Amat Spa,ai sensi dell’art.210
cpc, l'acquisizione agli attil di causa del verbale di
servizio relativo al giorno ed ora dell’avvenuto
sinistro per cui & causa al fine di individuare 1
dati identificativi del conducente dell’Amat Spa;si
chiede, quindi, interrogatoric dello stesso conducente
dell’Amat Spa che conduceva 1’autobus n.569 in cra e
data indicate in atti, sulle circostanze sub 1,2,3,4
della narrativa che precede,nonché prova per testil
sulle medesime circostanze indicando a testi:
Baljinder Singh, residente in Taranto alla Via Cava

n.9.In caso di contestazione del quantum,si chiede



CTU medico-legale al fine di quantificare 1 postumi

residuati all’attore nel sinistro per cui & causa

anche a fronte della documentazione medica
produce, di quella delle spese gostenute
sostenere.Altri mezzi istruttori riservati.
S1i producono:

1)originale biglietto Amat Spa;

2)certificato Pronto Soccorso;

3}richiesta raggi X;

4)n.3 certificati medici Dr.D'Arcangelo;
5)ricevuta spesa medica € 30,00;
6)preventivo “Zigarelli”;

7)preventivo Dr.C.Gigante;

8)copia racc.A.R. del 27/07/2010;

9) modello di informativa di mediazione.

Taranto, 1i 23/12/2010

che si

e da
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RELATA DI NOTIFICA
Io sottoscritto Assistente UNEP, addetto all’Ufficio
Notifiche della Corte d’'Appello di Lecce Sez. distac-
cata di Taranto, ho notificato i1l suesteso atto a:
1)AMAT SPA,in persona del suo legale rappresentante

pro tempore, con sede in Taranto alla Via C.Battisti

n.657, mediante ciy;egna di copia a mani

£oomanilt dell 1m0|°ujﬁ*ro,arlo
T

inLoricnio della

zG'Iud'IZ'lE?"it) RN 31, ati r
L L vy o
FANIGLIUL e {)}%%\ |Cb§ Q- |
Uffisig o~
Stefano

2)ASSIMOCO, in persona del suo legale rappresentante
pro tempore, con sede 1in Segrate (MI) Centro
Direzicnale Milano Oltre Palazzo Giotte, mediante

invio di copia a mezzo del servizio postale
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Azsendo por o Mobiliig ael’ Area di Turpnic "'f,_ﬂ!m
Taranto, li
arell
Prot. n® UPT/.....coviee . _ 1 A Rl
c.a. Capo Unita Organizzativa
Affari Generali
Dott.ssa Tiziana Tursi
SEDE
OGGETTO: Verifica abbonamenti utenti
Facendo segulito alle note specificate, si comunicano le informazioni richieste:
Prot. Richiesta | Utente Data di nascita | tessera Mese sinistro Abbonato
(pericdo)

15804 del | Lanucara Clemente 24/02/1958 No
27/08/2010 Riccio Giuseppa 01/11/1989 No

Sangermano Rosaria 24/11/1935 B12324 | Maggio 2008 Si

Annese lvana Cleiia 22105/1958 BO7611 | Marzo 2008 Si

Tommasino Luigi 29/03/1953 No

02/06/1946 No

17508 del | Centaro Raffaele 12/09/1973 No
22/09/2010 Trani Teresa Damiana 12/05/1995 F1837 Settembre 2010 | Si
16240 del | Occhinegro Angela 17/1211957 No
02/09/2010

Distinti saluti.

Societd per Azioni con Socio unico sogget
via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto = Tel. +39 099 73561«
Codice Fiscale, Partita tva e N” iscrizione al Registro delle Imprese di

P PRESHENTE
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£ CSERCICHOVIHENTO
KFFAR] GEN PRISINISTR:
UA ACOUISTHCONTRATT
G0 CONTARLITA IBLANTIC
U INFORHATCA

g PER

SONALE RETRIELION:

Il Responsabile Area Commerciale f.f.
Ing. Cosimo Cigliese

Ay

"t )y SEL 701

ST ) C T

ta o direzione e coordimn
Fax +39 099 7794247 » we

Capitaie sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

amento da parte det Comune di Taranto
b* www.amat, ta.it = e-mail: gmat@pec.amat.ta.it
Taranto 00146330733
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Posteitaliane I " " I

Avviso di ricevimento o

ARLAT oo,
AZIENDA PER 1A TLORILITA
NELLAREA DI - THTO
Via C. Batiins, o
74100 TARANTD
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A6 falte (4. <)

postaprioritaria



Avviso di ricevimento

- A r,j

¥ _iRaccomandata  i__.Pacco

. ._iAssicurata Euro

Data di spedizione

ASH 170 o

Destinatario ___

G ATGhoLa

>4 -

s2/c

Daii’ufficio postale di

A

4A 254

Numero

<. LS. Qo4

Firma per estgso dﬁ
{Nome e Cognorpe)
i Consegna eftu,

! = Invii multipdi & un unico destinatario
= Sottoscrizione rifiutata

ellart. 33 D.M. 09.04.01:

Bollo dellufficio
di distribuzione
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Awiso di ricevimento ST S

. - . .
- §

Wy . e, R
/ o N S L
/Raccomandata ___ Pacco ) | *:* e TR |
| L AGAIS LA T G
_ Jassicurata Euro . CEL A ot .

R s NUmero e —
\\_k_._____ - \___/

. Dall'ufficio postale di

Data di spedizione

ASS hote S - DIRGGoE TEcnia DAl
Destinatario jﬂ@&pﬁ Ft ‘S,,n-

va 3BAvE3ss E2q
cap CBCF0

Firma per esteso del ri
{Nome e Cogname)

Consegna effettuala ai sensi o
. =Invii multipli @ un unico destinatario
= Sottoscrizione rifiutata




Posteitaliane 'A.|R.|
?Avviso di ricevimento
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NELL'AREA T TAMANTO

Via C, Battisy, 657

74100 TARANTO
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Awviso di ricevimento

' ﬁ acce I | | ‘
ZTRaccomandata LP A !4 l/f 1 3 ‘gé{ ‘ ?7_‘" ; \2

Q Assicurata Buo . . Numero
Data di spedizione _ Dalfufficio postale di — -
C 6.5 S banpar Bao Kint .Sb/twc’o' BYZ]
Destinataric . . ) .
via A bagooal 54 S S
cap 9155 | KOTA o e
Q/ - - o N
L0 aur g i
<7 | /
P f/% il N
Il'uffici
Data [y F|rm3 dﬁl |nc99> o alla distribuzione ?i?lcll?s‘t’ﬁbuzioﬁg

Firma per esteso del rlcevente
(Nome e Cognome)
Consegna effettuata ai sensi delfart. 33 D.M. 09.04.01: Ol [ dd

invii multipli a un unico destinatario
* Sottoscrizione rifiutata
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto

o

Taranto, li 0 4 GEN.2011

Prot. N. /( 6 f( JUAG

Spett.le

ASSIMOCO Spa

Direzione Tecnica Danni

Servizio Sinistri

Centro Direzionale “Milanc Oltre”
Via Cassanese, 224

20090 - SEGRATE (MI)

Spett.le

ASSIMOCO Spa

CLS - 004

Via G. Amendola, 52/E
70126 - BAR]

Spett.le

C.A. Egr. Dr. Vittorio D'Errico G.B.S. General Broker Service Spa
Via A. Bargoni, 54
00153 — ROMA

OGGETTO: TRASMISSIONE COPIA ATTO DI CITAZIONE
SINISTRO N.9.510.10.00751 DEL 21/07/2010 - AMAT SPA / LANUCARA CLEMENTE

Ns. Rif. 196/A/10

Si comunica che il Sig. Lanucara Clemente, rappresentato e difeso dall’Avv. Alessandro Basta, ha presentato ricor-
so al Giudice di pace di Taranto al fine di ottenere il risarcimento dei danni subiti in conseguenza del sinistro indi-
cato in oggetto, come da copia di atto di citazione allegato (u ienza fissata dal Giudice adi r il giorn

11/03/2011).
Poiche’ & stata citata la Compagnia ASSIMOCO Assicurazioni, FAmat Spa non interverra nel giudizio.

Qualora codesta Compagnia decidesse per la costituzione in giudizio anche nellinteresse della Scrivente Societa,
Voglia avvisarci per tempo affinché si possa far pervenire al legale che si andra ad officiare I'atto di citazione fir-
mato per delega dal ns. Presidente.

Come da accordi intercorsi nella riunione del 06/07/2010, resta inteso che I'eventuale mandato conferito al legale
avra natura “formale” con conseguenti oneri a carico della Compagnia.

Allo stesso modo Vogliate informarci nel caso in cui la vertenza venisse transatta e abbandonata.

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

IL DIRETTORER GENERALE
{Ing. GiovannijMatichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto # Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 web: www.amat. ta.it e e-mail: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° jscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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JIN. DEL 21/07/2010 A POL. RCV N.5101300100254 - AMAT SP...

Oggetto: SIN. DEL 21/07/2010 A POL. RCV N.5101300100254 - AMAT SPA (DN245AZ) /
LANUCARA CLEMENTE + CC843YW - NS. RIF. 196/A/10

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

Data: Tue, 24 Aug 2010 11:00:10 +0200

A: ASSIMOCO <apertura.sinistri@assimoco.it>, VITTORIO D'ERRICO <vittorio.derrico@gbsspa.it>

Si trasmette la denuncia di sinistro indicatc in oggetto.

Cordiali saluti.

UFFICIO SINISTRI AMAT SPA

Content-Type: application/pdf

196A10.PDF
I6AI10 Content-Encoding: base64

dil 24/08/2010 11.00



