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Azienda per la Mobilita nelf‘Area di Taranto

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA" APERTURA
| 303AM0 |7 05112010 | [ 1800 1 1 DENUNCIA AGENTE
LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
§ 3~ |VIAC.COLOMBO TRA VALLE CALCAVIAE PONTES. | | ] ]
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
TAMBURI - CITTA' MERCATO | 508 | CP 438 BL }
MATR. AGENTE COGNOME - NOME ) QUALIFICA
| 117450 | (CAZZATO | IALESSANDRA |[ CONDUCENTEDILINEA |
COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA  DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
TARANTO ]| 27m1/1981 [ 20/10/2005 | TARANTO |[_74100 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATARILASCIC  SCADENZA PATENTE
VIA ROMAN, 118-Talsano || DE |[ TA5145828J || TARANTO |[ 07/03/2003 ||  28/02/2013 |
COMPAGNIA ASSICURATRICE AM.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
/ASSIMOCO | Il
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO
MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
'Autocarro | FORD || DE105FC | TRICCHINELLI CESARE | [TARANTO |
VIA/ PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE
VIA OBERDAN N.88 | FONDIARIA - SAI Pol. 0908/5005505/47 |
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA / PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA
\VAPORE COSIMO ~ |IMIAPETRARCA N.11 |[TARANTO |
1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
| | ]
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

L | J ._ ]
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA H?DELLO o TARGA N PROPRIETARIO _ RESIDENZA
| 1B NI ] |
DOMICILIO . COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
| } [ 1 N ]
3° DANNEGGIATO ) NATURADELDANNO
| | ) ]
4° DANNEGGIATC NATURA DEL DANNO

| fie
AUTORITA' INTERVENUTA [POLIZIA URBANA o

TESTIMONI

CANTORE MASSIMO - Residente a Talsano Taranto in Via Roman.18
GALEONE DOMENICO - Residente a Talsano Taranto in Via Monte Grappa n.44/2

LD VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE




N° SINISTRO
) Sp.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'AUTORBUS

SI E' ROTTO L'INDICATORE DI DIREZIONE LATERALE SINISTRO -

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

PROCEDEVO IN COLONNA SULLA CORSIA DI SINISTRA, NEL TRATTO DI STRADA DI VIA CRISTOFO COLOMBO COMPRESO
TRA VALLE CAVALCAVIA E IL PONTE S. EGIDIO, QUANDO IMPROVVISAMENTE IL CONDUCENTE DI UN FURGONE FORD Dt
COLORE BIANCO, PROVENIENTE DALLA MIA SINISTRA, NEL CERCARE DI INSERIRS! IN COLONNA SI AFFIANCAVA A
DISTANZA RAVVICINATA DAL BUS FINO AD URTARE CON IL SUO SPECCHIO DESTRO L'INDICATORE DI DIREZIONE
LATERALE SINISTRO DEL BUS.

POICHE’ IL CONDUCENTE DELL'AUTOCARRO ERA PIUTTOSTO MALE INTENZIONATO NE{ MiEl CONFRONT!I MANIFESTANDO
SEGNI DI AGGRESSIVITA' RICHIEDEVO L'INTERVENTO DEI VIGILI URBANI.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZ! SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE

[D PROVVEDIMENTO PRESIDENTE \ APERTURA SINISTRO () Sl (ONO
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto ., S
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Taranto, li

Egr. Sig.

CAZZATO ALESSANDRA
VIA ROMA N, 118-Talsano

74100 TARANTO

Oggetto: Sinistro n° 303/A/10 del 05/11/2010

Il giorno 05/11/2010, if bus n° 508 da Lei condotto, impegnato sulla linea 3,
é stato coinvolto in un incidente stradale ed ha riportato danni per un ammontare non
ancora quantificato.

Qualora a conclusione dell'istruttoria dovesse essere accertata la Sua
responsabilita, questa Azienda procedera, oltre all'adozione del provvedimento
disciplinare a Suo carico, anche al recupero del danno cagionato al mezzo, in
applicazione dell'art. 38 del Regolamento allegato al R.D. n° 148/1931 e della Legge
regionale n° 18del 31 Ottobre 2002 e successive modificazioni ed integrazioni.

Sara cura di questa Azienda comunicarle, all'esito della relativa perizia,
I'entita dell'eventuale danno da risarcire.

Nel caso Lei avesse provveduto a contrarre polizza assicurativa per la
copertura dei danni in questione, & necessario che il contenuto della presente sia
portato a conoscenza della Compagnia assicuratrice.

Distinti saluti.

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
ia C. Battisti, 657 - 74121 Taranto « Tel. +39 099 73561s Fax +39 099 7794247 e web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@pec.amat. ta.
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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SEZIONE A Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto <, soieer EXNRG

CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N° << _ %? DATA 05-/,11 f/!m
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“RiSERVATO OPERATORE :BI;ESERCIZIO

‘Orario di partenza Orario di arrivo

OPERATORE: i s
COGNCME E NOME Orario Localita Firma Verlf catore

(STAMPATELLO) (PER ESTESO)
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SEZIONE B Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto " e Rk
LISTA DI CONTROLLO (CHECK-LIST)
(Da compilarsi a cura dell’Operatore di Esercizio all’'inizio ed alla fine di ogni turno)
TURNO DI SERVIZIOn®_ TURNO DI SERVIZIOn®°__ TURNO DI SERVIZIO n°
DALLE ORE _SS> DALLE ORE 74{_3; DALLEORE__
aueore Af3S aucore AP 3S ALLE ORE
aNes 5 LNEA -D LINEA
FIR?KOPERATORE DI ESERCIZIO FIRMA OPERATCRE DI ESERCIZIO FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO
o
Ve LLA Ll Z L
CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine
(Barrare la 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 ililuminazione NE NE Impianto illuminazione NE NE Impiante illun"linazione 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
Obliteratrici NE NE Obliteratrici NE NE Obliteratrici NE NE
Martelletto rompivetro Martellett ivet Martelletto rompivetro
di sicurezza P M M diasiceurfazgamr‘npwe © M M di sicurezga P M M
Sigilli maniglia uscita Sigilli igli it Sigilli manigha ita
dig.,r.icurezzag M M dilgsliclurr,'?aiglag 18 uscia M M digsiclurezz‘a? ue M M
Regolamento viaggiatori Regol ‘At i iatori Regola to vi iatori
intgmo bus 299! M M intgrn%nr:%g © viagglator! M M in?cg?nor%ir; ¢ vieggiater! M M
Estintore M M Estintore M M Estintore M M
Pulizia del bus INS INS Pulizia del bus INS INS Pulizia del bus INS INS
Cintura di sicurezza Cint di si Cint di sicurezza
(portatori di Handicap) NE NE (porlg;?oril S;cﬁ;ﬁzdzigap) NE NE (;)r(;r}tJar?cri di Handicap) NE NE
NE = Non Efficiente | M = Mancante INS = Insufficiente
Irregolarita riscontrate durante il servizio (incidenti - guasti - etc.), gia comunicata all’Area Tecnica con bolla di lavoro
n°® del :
[l 4 COR88 Peled AT 38 ja - MACEHS RSy reose  Fadid RE ey PAlgglt Bog, U
b Jid Somihd X Uk AvT o Flians sy Adklts Kt a4 K
i A,
~ p
i P POy LA A b ! . Y I e -7
Pl 05 .00 Cid S0 ol e n iR dueniga v SoNGRO . SERof S,Zg*[:‘*HoAi (fC
] ‘
al rientro - visto: L'ADDETTO MOVIMENTO E TRAFFICO ,g;.L / or/?'—‘i L §
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L . . Perizia N° jone di perizi i
per. in d. Ernesto Sion erizia 483.00/10 ZeIMazo-ll-'\e di perizia per Codice l';:fcn; s;ulstsroc ASS
INFORTUNISTICA STRADALE , 4 i :
) - Assicurato Controparte Impresa di controparte
Via Emilia, 115 AMAT N.508 TRICCHINELLI CESARE 018 - FONDIARIA-SAI
74100 - Taranto (Ta) Esercizio|Numero sinisiro Codics - Agenzia Data sinistro
P.IVA: 01739870739 2010 (303/AJ10 05/11/2010
Tel.: TEL -FAX 0997366544 Cod. Parito |Cod. Liquidatore | Ced. Ispettorate | Numero polizza Ramo polizza| Recuper o IVA
E-Mail:emestosion@tiscalinet.it Si
Data Incarico Data primo rilieve | Localita Clo Riparazioni Foto N. | Privilegio a favore di
11/11/2010 11/1172010 |TARANTO ASS Da Iniz. 4
Da Certificato di Proprieta - Intestatario -Indirizzo - Tetefono - Professione Scade il
VIA C.BATTISTI 657 74100 - TARANTO TA
AMAT 11
TocatanolComproprietano - INdinzzo - Telefono - Protessione Gia Targa
CODICE FISCALE /P. LV.A.:
Veicolo{Marca-Modello-Versione) Targa Telaio 1° Immatr.
BREDAMENARINIBUS M 231/V CP438BL ZCM2314M090025666 13/07/05
Stato duso Km. Pneum. Colore - Tipo smalto Coerenza del danna con la dinamica del sinistro
BUONO 1 70 GRIGIO METALLIZATO Si
Allestimenti/Dotazioni Ultima revisione Ubicazione Danni
Iy
Codice Omolopazione Per veicoli Portata Tara Passo Posti Assi - 1
comme.find. |[a 1 qli m. n° n° E L_E—D
Valore Commerciale(C) Valore Relitto Valore per Differenza Spese Accessorie Indennizzo per antisconomicita J¥l B2 c2
¢ L00le ¢ ofe ; =
C.R. VOCI DI DANNO SR LA VE ME Costo dei Ricambi
DCMS
Listino ricambi aggiomatoal[ / / ] Dift| Tempo [Difif Tempo [oiff. [ Tempo Tempo * (lvaEsclusa)
Indicatore di direzione laterale .Sx S| 03 IS S 12,00
[Codice T Riparatore Fascia Carr. SR LA VE operativo ME Totale Ricambi
A1 |Totale Templi 03 € 12,00
Telefono: ’ i
Supplemanto per Ore | supplemento Finitura Ore Tempo Aggiuntivo Ore Totale Tempi Qre
Doppio Strato 15% 10% max ore 3 per Verniciatura 1,6 | Supplementari Totale tempi VE _Ore
Valore Assicurato(A) Valore a nuovo(N} ] ] mponibile lva Totale
€ € 1,00 | Ricambi € 12,00| ¢ 2,40|¢ 14,40
[TASUN, Assicuraniva % Coeff. Riduzione % ateriale Consumo
(C-A)Cx100= % (N-C)/Nx100= % | ore €/h 11,55 | € € €
Nolo Dime elo Varie
Totale Impanibile € 18,29 € € €
Mano d'opera carrozzeria
Degrado € ore 030 em 20,66( € 6,20 € 124(¢ 7,44
fnsufficienza Mano d'opera meccanica
Assicurativa % € Ore €h 20,66| € € €
Totale (Imponibile) € 18,29 | srifivi 0,50 % di 18,20| ¢ 0,09 ¢ € 0,09
Totale (lva Compresa) € 21,95
FranchiglSooper TOTALE STIMA € 18,29] € 3,64|€ 21,93
min. @ il max del % €
Importo Richiesto Importe Concordato importo Lasioni Fermo Tecnico
Indennizzo Confrattuale | € € € € Giomi
TOTALE Indennizzo Osservazioni:
€ 18,29
[70003] - AutoSoft S.rl. - Tel.0771/681436 r.a. [11753] Data consegna Firma Pr;l/ez"énis Rualo N. Foglio N.
Genius Professional Ver: RELEASE: 20/12/2010 |per. in rnes 3812 1




per. ind. Emnesto Sion Perizia N.:  3483,00/10 Ramo sinistro: RCA RISC. ASS. Assicurato: AMAT N.508

INFORTUNISTICA STRADALE Compagnia: AMAT Veicolo: BREDAMENARINIBUS M 231V
Via Emilia, 115 Ispettorato: Targa: CP438BL

74100 - Taranto (Ta) Agenzia: Controparte: TRICCHINELLI CESARE

P.IVA: 01739870739 Sin. Numero: 303/A/10 Data Sinistro: 05/11/2010

Tel.: TEL -FAX 0997366544 Numero Pol.: Data Perizia: 11/11/2010

Posiz.Ruolo N.:3812
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Aziendo per lo Mobilita nell’Area di Taranto ",m'm

DENUNCIA D1 SINISTRO STRADALE

N°SINISTRO ~~ DATASINISTRO _ ORA o MODALITA' APERTURA
303410 T 05/11/2010 18.00 ~ DENUNCIA AGENTE

ANGOLO o

LlNVEA - LUQGQ IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO
3 VIA C. COLOMBO TRA VALLE CALCAVIA E PONTE S.

N° SOCIALE TARGA AUTOBUS

TAMBURI - CITTA' MERCATO - LT 508 CP438BL
VMATR AGENTE COGNOME NOME 7' 4 QUALIFICA
117450 _ CAZZATO ALESSANDRA . CONDUCENTE DI LINEA

COMUNE DI NASCITA DATA DI NASCITA DATAASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
TARANTO ‘ 27/11/1981 20/10/2005 TARANTO 74100

pomiciLIO TIPO PATENT}E N°PATENTE ~ RILASCIATAA ~ DATARILASCIO = SCADENZA PATENTE
VIA ROMAN 118 Talsano DE TA 5145828J i - TARANTO | 07/03/2003 o 28/02/2013

DIREZIONE

COMPAGNIA ASSICURATRICE AMAT.  COMPAGNIA ASSICURATRIGE KASKO AGENTE

ASSlMOCO ’

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLC TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA .

Autocarrd - ""if"cSRD b DE105 FC TRICCHINELLI'CESARE o TARANTO

VIA ! PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

VIA OBERDAN N.88 - i ‘FONDIARIA SAl Pol. 0908/5005505/47

CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO) VIA | PIAZZA L COMUNE DI RESIDENZA o
VAPORE COSIMO - VIA PETRARCAN.11 o TARANTO

1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNC

oz DANNEGGIATO ) - NATURA DEL DANNO

" DATI I RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO 2° VEICOLO

MARCA  MODELLO  TARGA  PROPRETARIO  RESDENZA

 pomcwo  COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTab]A;JNI  LQUIDATORE

- o ,;55531@?5555;;_ T NATURADELDANNO
- B o NATURA DEL DANNO o

4° DANNEGGIATO S —

AUTORITA' INTERVENUTA POLIZIA URBANA
TESTIMONI B o T o

CANTORE MASSIMO - Residente a Talsano Taranto in Via Roma n.18
‘GALEONE DOMENICO - Residente a Talsano Taranto in Via Monte Grappa n.44/2

" VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE

£l IR0 ATV
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Azienda per lo Mobilité nall’Arec di Taranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista laterale sinistra Vista anteriore

Vista laterale destra Vista posteriore
—
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DESCRIZIONE DE|I DANN! RIPORTATI DALL'AUTOBUS

'SI E'ROTTO L'INDICATORE DI DIREZIONE LATERALE SINISTRO

DESCRIZIONE DE! DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

L
DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

IPROCEDEVO IN COLONNA SULLA CORSIA DI SINISTRA, NEL TRATTO DI STRADA DI VIA CRISTOFO COLOMBO COMPRESO
TRA VALLE CAVALCAVIA E IL PONTE S. EGIDIO, QUANDO IMPROVVISAMENTE IL CONDUCENTE DI UN FURGONE FORD DI
COLORE BIANCO, PROVENIENTE DALLA MIA SINISTRA, NEL CERCARE Di INSERIRSI {N COLONNA S| AFFIANCAVA A

DISTANZA RAVVICINATA DAL BUS FINO AD URTARE CON IL SUO SPECCHIO DESTRO L'INDICATORE Dl D!REZIONE‘
LATERALE SINISTRO DEL BUS.

POICHE' iL CONDUCENTE DELL'AUTOCARRO ERA PIUTTOSTO MALE INTENZIONATO NEI MIEI CONFRONTI MANIFESTANDO
SEGNI DI AGGRESSIVITA' RICHIEDEVO L'INTERVENTO DEI VIGILI URBANI.

Eiﬁis"fﬁﬂ:ﬁiihﬁ DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE e

|1: PROVVEDIMENTO PRESIDENTE APERTURA SINISTRO V_SI i 'NO
G fﬁ/cé
T /’ 17

s pagina 2
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. . Nota Spese ed Onorario per la Spett.le Codice Ns. Riferimento
per. ind. Ernesto Sion AMAT 3483 0010
INFORTU_N’.S T’_(_:A STRADALE Assicurato Controparte Impresa Controparte
Via Emilia, 115 AMAT N.508 TRICCHINELLI CESARE 018 - FONDIARIA-SAI
74100 - Taranto (Ta) Esercizig Sinistro N. Codice Agenzia Data Sinistro
P.IVA: 01739870739 2010 |303/A/10 05/11/2010
Tel.: TEL -FAX 0997366544 Codice Perito|Cod. Liquidatoref Cod. Ispett. Numero Polizza Ramo | Tipo Sx.
Posiz.Ruolo N.:3812 j / RCA RISC. ASS.
Data Incarico Data effett. Perizia Localita Presso Car. Fascia | Foto | Dala Restituzione|
1171172010 11/11/2010  TARANTO ASS All 4 | 20122010
| ONORARI |
[Perizia I 3000] | SPESE IMPONIBILI  NON IMPON. |
[Riscontro | | [km. - | I | |l TOTALI |
Interlocutoria | | [Foto 4- [| | | Imponibile | 30,00|
[Accertamento | | [PostaliTelefon. || | | |[Cassa  200%] 0,60)
[Negativa | | [Visura [l i | [[IVA 20 % || 6,12]
Suppl ARD [Raccomandate || | | |[Totale 1 36,72
Sup. Concordato [Varie [| | | | [Non Imponib. || |
[Sup.Liquidazione]| | [ Totale spese || Il | |[Totale i 36,72]
LTotaIe onorario " 30,00] I Rit. Acc. 20 "nl | 6,00|
| Totale | 30,72|

Note:

Taranto, li' 20/12/2010

Importo PERIZIA IVA compresa:21,93

Visto dei Liquidatore.

Genius Professional -

by AutoSoft 0771/681436 r.a.




Taranto, li 05/gennaio/2011

Oggetto: Verifica esistenza

AL

opoi/2005. 70
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto

iE=

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

SEDE

danni ai bus.

In riferimento al sinistro n°® 303/A/10 del 05/11/2010 si comunica che & stata

effettuata la verifica esistenza danni, ai sensi del punto 6.2.1. della procedura PR.08

“Gestione Sinistri”, al bus con numero aziendale 508.

Sulla zona durto descritta dal conducente risultano danni all'indicatore in

plastica del lato sinistro.

Distinti saluti

AMAT sp.a. - %Win Arrivo
Prot. N —5—————-—~ R

el 11 GEN. 2011 1l Coordinytaye f.f. Area Tecnica
%e PRESIDENTE 0 Sig. Ghggprio Paurini

DG DIRETIOREGENERALE OO

DA DIRETTORE AMMNISTRATVO ()

DT DIRETTORE TECMICO O \

UE  ESERCIZIOMOVIMENTO (D

UAG AFFARIGENJPRISINGTR! &Z.
UA  ACQUISTI/CONTRATTI
UC  CONTABILITA T BILANCIC
Ul INFORMATICA

UP  PERSONALE /RETRIBUZIONI
Ut TECNICO

ufPT PRODOTTITRAFFICO
ufRG RAGIONERIA/ECONOMATO
STQ STAFF QUALIA

Lo0oogoogd

L1

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.gmat. 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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7 6 NOV. 2010
PRESIDENTE a
[IRETTORE GENERALE 0
ERETTORE ALMANISTRATVO OO

DRETTCRE TECNICO a
ESERCIZDMOVMENTO

AFEARLGEN PR SINISTRY
ALOUASTHCONTRATTI
NG 3

INFORMATIC A
PERSTRALE / RETRIBUAO
TECNICS .
PROGOTTI TRAFFICH
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CONDIZIONI DELLA STRADA ED AMBIENTALI
QEI.STOFaQo Cort ONEO

orario presunto Via [a]

A8 A intersezione [b).£%* P v_
(/@ﬁ-w CortFeESo TCA /%WALM e FONTE S,
Strada [a]: rettilineo ] a [] pendenza
nica carreggiata senso unico di marcia
a doppio senso di marcia
[] a due carreggiate separate
L1 a piu carreggiate separate
pavimentazione: [ asfalto/bitume [ sterrato (altro...ooooooo

Strada [b]: [] rettilineo [] curva [ ] pendenza
[! unica carreggiata [! a senso unico di marcia
] a doppio senso di marcia
[] a due carreggiate separate
[_] a pits carreggiate separate
pavimentazione: L asfato/bitume [ sterato  [Jaltro. ...

Fondo stradale
gasciutto [] bagnato [] sdrucciolevole (motivo): .. _..__......._...

Tempo
sereno  [J nuvoloso [ pioggia [} neve [] vento forte

Condizioni di luminosita
[[] Diurna, luce normale [] Notturna, illuminazione inesistente
(] Diurna, luce abbagiiante ] Notturna, illuminazione insufficiente
] Notturna, illuminazione discreta
[] Notturna, illuminazione buona

Problemi di visibilita /note: ... ___




Nt’ o
veicoLo I 1ipe [BUTOBUS @Nﬂrljmarca“f 08 ( U N@‘*?:
modello L J targal EF 438 E LJ Stato g
telaio r ] cﬂmdratal: tara in q. :’
colore[ J potenza max Kw [:l tipo freno[

immatricolazione D ultima revisione( l esﬂo[ J
ANNOTRZIONE e
Assicurazione 'C"LSS ./_ MOCO _______________________________________________________

pol. nr. r J dalr I aI[ 3. 03. -2011/
proprietario[ AMAT  SPA

|
nato ar J ill J
residente f I
)
]

via F ‘ J nr. F

conducente’ EAZZATD A ESSAND LA
nato al TARANTO J il r°2¥’ﬂ 8// J
residente | 7B RN TO 1

via | OTLEGIBRE._RONA, A48 TRUAND | IM |
titolare d:[ﬁq‘q'_z;w.g | cat. FoE | T 94393g3h]

rilasciato/a da | McTT J diL 1AeAV 0 ]
in data b‘?: 03.0 SJ valida al [28 02, '&MePcon le seguenti prescrizioni:

CAPtlpo[ J nrr I UPMCTCF \ I|‘ J
trasportatic i
retrovisore esterno_. ... ... . dispos. acustici __..__........ ..
indicatori direzionali ... luci arresto .__..._..._...._ e
pneumatici .. ... ... imp. illuminaz. .._.._. e

5




DANNI Al VEICOL! E LORO DESTINAZIONE

Il veicolo @\é in condizioni [] non é in condizioni

di riprendere la marcia;
a) e stato posto a dimora dal conducente o da parenti / amici identificati [
b) € stato prelevato da autogrl della ditta
trasportato in luogo deciso dal conducente [

il recupero & stato deciso dal conducente [] dagli agenti operanti [
perché incustodito sulla pubblica via []

perché sottoposto a sequestro penale ! amministrativo []  fermo amm.vo [ ]

disposto con separato Verbale nr




veicoLo B Tipo AUTOGIRRD | marca[FORE 7 RANIT]
modelio r J targa DEJOS ~ J Stato ,:
telaior J cilindrata ‘__—_—_—l tara in q.:I
colore ‘* J potenza max Kw [: tipo freno r I

immatricolazione m ultima revisionel gl J esitor - J
ANNOTAZIONE e mmmmeemieememmeeeeesonas
Assicurazione _.__. A% "/‘0/42/’4"*5'4/ __________________________________________
pol. nr. FO YO5-J00I505.4F l dall Z-,Z'-.Of ZOE al E‘-)‘ ’_/-ZO“/ﬁ
proprietario [ TRICCHINE LYy — CESARE ] _
nato a 7RANTD | ultt. O3 84 J\“{NCIP,Q .
residente |/ ARAHVIO Nf ¥z
via | OREROAN o \Cri* \
conducente | WAHORE  coSiMo qo ‘ v
nato a|___{ HEANTO ] 1/9. 0F- 63 |
residente r_%'a’m J

via | PETRARCA ez |
titolare di|ﬁ74‘7¥:~"_5 J ca’c.rf%S \ nr.[TA' SAG 9496 B J
rilasciato/a da | /METT | gil___TARANTD |

in data W'Oﬁ 03 J valida al [2‘?"' af. Zﬂlj con le seguenti prescrizioni:

PETRAMICH 4~

- PEAE PrETR0 0.7 OF OF 48 RS, TH3aNTD
"""""" W#”"Tﬁjmn"'"/'ﬁ','éé"é'fé"@j/y?e"' "'"'@_:T"?ﬁ‘”‘géw'fb'é"""'
retrovisore esterno____.___..._ .. | dispos. acustici ...
indicatori direzionali .______.._...._.____ luciarresto ... ... . ...
pneumatici______. . . ... imp. illuminaz. . ...
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DANNI Al VEICOLI E LORO DESTINAZIONE

Ii veicolo /Xé in condizioni [] non é in condizioni
di riprendere la marcia,
a) & stato posto a dimora dal conducente o da parenti / amici identificati L]
b) & stato prelevato da autogru delladitta ... ... e
trasportato in luogo deciso dal conducente ]
presso la depositeria [ sita in:____............
il recupero & stato deciso dal conducente L] dagli agenti operanti ]
perché incustodito sulla pubblica via L]
perché sottoposto a sequestro penale ] amministrativo ] fermo amm.vo []

disposto con separato Verbale nr...........




CITTA DI TARANTO

CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE
2° Servizio Reparto Mobile e Viabilita
Piazz.le Dante n. 9\A Tel 0997323204

VERBALE DI SOMMARIE INFORMAZIONI RESE DA PERSONA INFORMATA EX ART 13 c. 1 L. 689/81

L'an%%%...a... del mese di ...... /\A ............. alle org‘.’%). in Taranto in (VZZ‘ 6‘

..............................................................................................................................................

— |
innanzi a. QsottoscrittBUfFC|ahed agenti di PG .. \€M dB@ MOU‘ \P

Effettivi presso il Comando di P. M. in intestazione, e presente it $ig ..o

che puo riferire curcostanze utili all accertamento del sinist tradale in qu lita di Q}’ \AEO‘J\@' poﬁ‘é UIQ)
accaduto in Taranto wa L-%LC& \ &/3 \\ ) O .ore . Lg

La stessa, formalmente invitata a declinare le proprie’generalita e quantaltro possa valere ad identificarlo previo
ammonimento circa e conseguenze cui 5| espone ch| si rifiuti c‘ibdarle false (arit. 495 e 651 c.p.), .

ha d|chlarato "sono e mi chiamo : ... & ;Q,U(E Nf .................. IJ‘TC'% ...................... ST
B K,

lnwaHD NQF&Q&QN [_el.f/a L( |O .

esibendo inoltre il documento |r1C0n050ImenO I SOQ\ 6ﬁ3 1
ibendo inoltre il d to di t Eééeﬂbéqu Gk

La stessa dichigra nto se fﬁ;b (NQ ..................
p°Ho " p Erma n/utevé , o\s‘r T4 i

‘60 & Ccy .,_.A%mfo [ Uup qév‘“o@fﬂﬁg Agw ........
JEM L BUS Eds I UCo oV 70 S (L4

. ...z.E&..é’ YR Y% PECIH SCCAIRE, el
FVT0.e0 k. cw RGO LAV

B VIPR KV

:::%ﬁg":%fﬁﬁ::ﬁ??ﬁ:i%f@%;ffé SLE Pekagle-
HE Sidyw P k@o%ecm%_, %05 145

TERALLO. I M@U dgrf@ufo 0. a/{,@:

Fatto riletto e sottoscritto alle ore
La persona sentita



CITTA DI TARANTO
CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE
2° Servizio Reparto Mobile e Viabilita
Piazz.le Dante n. 9\A Tel 0997323204

VERBALE DI SOMMARIE INFORMAZIONI RESE DA PERSONA INFORMATA EX ART 13 ¢. 1L, 689/81
LT ﬁ ) -
Lanno 2012, i giorno .. 22......del mese di NNE“&H alle ore/ﬁ),ﬂin Taranto in... QAH‘A ello

innanzi a.. sottoscritt1. ufficiali ed agenti di PG m&zﬁﬁﬁ@ﬁl“ﬁ—‘f\LHEﬂb D\Z%N{m

Effettivi presso il Comando di P. M. in intestazione, e presente il sig VA poQE...C,D.S W
che pud riferire circostanz\? utili all'accertamento del sinistro stradale in qualita di &Mﬂ_{:k@m %:CQD
NAUZ Caem. L Tafepo. . (Lol it 054 Lofo..ore ., 4%, CO.

La stessa, formalmente invitata a declinare le proprie generalitd e quant'altro possa valere ad identificarlo previo

accaduto in Taranto via.

ammonimento circa le conseguenze cui si espone chi si rifiuti di darle false (artt. 495 e 651 o3 o 8 R
ha dichiarato : "sono € mi chiamo : ..} 0‘15 .............. ”LQ .......................................................................
natoa . AN il A?’O’?‘ 63 ............. residente a — 2 M O R
in via @‘:Tﬂ&mﬂfm .......................................................................... tel.
esibendo inoltre il documento di riconoscimento: ?A::N‘w 'B\C:N)A
La stessa dichiara quanto SegUe:............o.ooviiiiiiin i
freonnzO . (Whews dse o, ey
WMOUA Nefiso i fonis . S- Eimo. g0 Te. OOV Netr! (N0, (MF®.
Gitfee. . MUATERS | SR asz AN, Conl b Ootne NarOANTLT.. . Lo IASHOHS
L sl RSC Y Vel Floeneaer, Daus, D b, 6. DA
&5..&{.\1.(4@.»._..@.\9;......l‘.‘éL@.'..zxzmz.\o.z{;....;a,...m...my%....\g....ﬂ.ﬂ}q....ﬂx....Am.uqem
L*t?\‘-ihgm:zﬁtto%mo{lz?m‘ﬂm@Nl-s’MOﬂf}h‘é&mocﬂc(Av

AT, 21 s AT | i suBies. Awud. Db =

Fatto riletto e sottoscritto alle ore /ﬁ,l,\[) del....0> //{'{/,Zﬂ)ld s
a persona sentita i .... verbalizzanti |



CITTA DI TARANTO

CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE
2° Servizio Reparto Mobile e Viabiliti
Piazz.le Dante n. 9\A Tel 0997323204

VERBALE DI SOMMARIE INFORMAZIONI RESE DA PERSONA INFORMATA EX ART 13 ¢. 1 L. 689/81

L' 01. 9 il giorno ...0.... del mese di . OU&TI Bféalle ore... l10n Taranto mC/éOV‘WOQO
R NN 2

innanzi a’? sottoscrltauffc:all ed agenti di PG . l EN % @-W‘ }ﬁ

Effettivi presso il Comando di P. M. in intestazione, e presente il sig g‘k C/‘Ae%\Q /A" b@-f f\‘,-ﬂéé

che puo riferire circostanze wa” accertament;b del sclrlzr\c[:\ stradalerin quz;?g dr(l) @Mb,l/\ %A\gs %’ﬁ - T
NAL \. A/ 5 ................... ore . Lk .

La stessa, formalmente invitata a declinare le proprie generakta e quant'altro possa valere ad identificarlo previo

accaduto in Taranto via..

ammonimento circa e conseguenze cui si espone chi si rifiuti di darle false (artt. 495 e 651 c.p.), ..

ha dichiarato : "sonc e mi chiamo : CA A\“Q )& \AE CSA \) 0 LA

natea ........JA )Q(Zﬁ.m Jl. 2 ,.A 9 residente a . TS}D" R,é\” % - \ A DSAHJ?

in via . Q\BF\A VST ﬂg tel. 3\1:*'086(% ?(-/

esibendo incltre il documento di rlconosmmento 1A @{Uq LJ TZ @QS D\ ..
as essa i lara ua ue. i b) D& L

La st di ch g “_(-‘9 \ N fé 17 5\@ C(.

AL CEC LA (AnBA 2 Cod TAQ'GA
:mg_é,g,._, BReBEVD, W CAYACCATT A 20U S8 S
glfnv*\C" B LN GIREZIoNG e D) fETes SUlk

XTEsS R 20006 DV HARSA HA guw}. e
AOSIA /m?duf gmptED 1. VE.\ COCO 15N 44E éﬂ&

X KQOF AUDLA HE J. X0 '\NDIE
A [ai owé 24 VE[Xo
\Q&N_SO 91 vtimA LR uzr& éé’?é‘ Alg%%g CPAVA EIN

EVTRps réﬁff ) ED WW.CO. L(ONV AVSA \UL“%‘USO
"3 FFcc%J o 42 1 FiLA oL J”f __

Ve NA N C%( AWS CARE ﬂ -
NEGUAVE g APA ‘\Fﬁb swn‘r’(\fo
1 R P} ” CO "&DOW@

. {&....LA:,.GDVLA L)

\é J\N 'l’
YCB0s0 0. B VDo HO |
Fatto ri toeéttoscntto alleFog.PT.... ./\4 /‘ Q

La persona sentita ~Tverbafizzanti i
@ >
NUEL




Citta di Taranto

CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE

Squadra Infortunistica Stradale

I sinistro stradale, di cui trattasi, si verificava sulla Via Cristoforo Colombo, nel tratto compreso tra
Valle Cavalcavia e Ponte S. Egidio, in Taranto. La Via Cristoforo Colombo ¢ strada ad unica
carreggiata, a senso unico di marcia, che indirizza i veicoli da Ovest verso Est (direzione Piazza
Castello,
All’arrivo degli scriventi, sul posto del sinistro stradale, i veicoli erano gia stati sportati dalla loro
posizione di quiete post urto, dai rispettivi conducenti, e fermatisi all’altezza di Piazza Castello. Al
suolo non si rilevavano tracce di frenate e/o di scarrocciamento, né altri elementi oggettivi. Sul luogo
ove si erano fermati i veicoli coinvolti, veniva verbalizzato un teste, tale Galeone Domenico nato a
Taranto in data 30.09.1965 ivi residente in Via Montegrappa nr. 44/2., identificato tramite carta di
identita nr. AS0019693, rilasciata dal Comune di Taranto in data 14.10.2000.
Da quanto sopra riportato, dai danni subiti dall’autobus Amat, nonché dalle dichiarazioni delle parti e
del teste, la dinamica dell’evento si pud cosi ricostruire: Ii signor Vapore Cosimo, alla guida
dell’autocarro Ford Transit, percorreva il Cavalcavia del porto mercantile, con direzione di marcia
verso il ponte Sant’Egidio e, a suo dire, incolonnato nell’intenso traffico veicolare. Giunto all’altezza
dell’intersezione con via Porto Mercantile, come dichiarato, il Bus Amat si immetteva nel flusso dj
circolazione, proveniente dalla sua destra e da} terminal Bus, In tale fase, sempre come dichiarato dal
signor vapore, il Bus Amat attingeva il suo autocarro, sullo specchietto laterale anteriore destro, che
al contatto, si spostava in avanti, senza subire alcun danno. Nella fase antecedente ’evento, la signora
Cazzato Alessandra, alla guida del Bus Amat, percorreva Valle Cavalcavia, con direzione di marcia
ponte Sant’Egidio stando, a suo dire, sulla corsia di sinistra. In tale fase, come dichiarato, I"autocarro
antagonista, Ford, circolava nella stessa direzione di marcia. ma stando sulla corsia posta alla sua
sinistra € un po’ indietro rispetto al proprio mezzo, a circa meta della lunghezza del mezzo pubblico
di trasporto. I mezzi, a dire della conducente il Bus Amat, erano fermj ed incolonnati per intenso
traffico, quando la fila di veicoli che la precedeva, riprendeva la marcia e, in tale fase, I’autocarro
Ford Transit, tagliandole la strada, nel tentativo di superarla, veniva in collisione con il proprio
mezzo. La versione rilasciata dalla conducente il mezzo di trasporto pubblico, veniva confermata dal
teste. L’urto, di lievissima entita, avveniva tra lo specchietto anteriore laterale destro del Ford Transit,
e I'indicatore direzionale anteriore sinistro del Bus Amat, Sj precisa che lo specchietto del Ford
Transit, all’urto, si piegava in avanti, ma non subiva aicun danno.
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Muodulo per richiestu di copia di atu in possesso del Comunde di polizia municipale

Sioawsegnioa

PROT. URRICIC aCCLES0 AT Servizio/Uificio |

| | |
| N Ag ) DEL M ZOAO : ’
- 241 W ORNISTI A

CGpezic pei dinitli di segisian

lo sottoscrinofd (Dacdo <ARLO _ naloid a TARAMTo ?
Ao /4//53 eregidentea LA RAMTO nVia LAGe MAGGiloxs A3/<

‘U RuaLiTA DY DifenbsaiTe ADDETe 4 \UFFCio Siiswel A4 S/

chiedo copia del seguente atto:

[]  &cceriamento contravvenzionale nr................. Ledell (spese: €. 2.50)

...........................................

ner il ssguente interesse giuridico: .. T DT TR L D e e

+ Richiedo che la consegna aweuga:}j’a mano

| ) tramite R.R. all’indirizzo su riportato (aggiunta spese: £.5,10).

» Prendo atto della somma prevista per ricerche, riproduzione e consegna dell’atio richiesto ed

effertug il relativo versamento /ES]' in contanti — [_] con allegato assegno circolare non trasferibile

iniestato a: Servizio Economato Comune Taranto, oecorvrente per I'acg uigizione dei corrispondenti

diritti di segreteria da applicare sulla richiesta a cura dei responsabili della Segreteria 2¢ Servizio
P.VL

»  TEsibisco mio documento di identita e, nel caso di rapporto incidente stradale con feriti, Nulla-osta

della Autorita Giudiziaria, Ouale avvocato o rappresentante. allego inoltre per gualsiasi richiesta

procura alln difess o delesn dell’interessato difeso ¢ rappresentate.

L e . — [ Cap . . Coreen
Verificato document CARTA B (DENTITA /A'O 8282589 iy comu ai valiitic.

. s s . -~ ~ ’ .
(! presente fuc-simile ¢ disponibile sul sito inernet del Conmune: www. Comune, T arante. i)

tspnzae per ulfieio di pone ineressatod

Jisie fe richisne sopra riportata, valutato Jinteresse giuridict eSpresse,
[ sl ritiens non poter consentire al rilascic di copia delic d GOUMENEZIONE FIChisslE per | S8LL MOV

AR o R A A R A T e I S T ’ [ R SN IR Rl - o -~ .
5 anconserie o oriassic 4 copie aslie QUSUMENTEZIONS Nl ToMutie NIZmEELE

i richiedente. por —date ) e I caposervizic capouflicio
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orario presunto

Via [a] .. SR PELT IS AR

/{ 8 A 0 intersezione [b] .EFXAFLFL T - _
(ToAr®  ConPeEso TeA AUECHAGCK & FONTE S,
Strada [a]: rettilineo ] a [ ] pendenza
nica carreggia}@ senso unice di marcia
v : a doppio senso di marcia

[_] a due carreggiate separate
[] a piu carreggiate separate
pavimentazione: [ asfalto/bitume [ sterrato [ Jaltro.__......_.

Strada [b}: [] rettilineo L] curva [] pendenza
(] unica carreggiata [ a senso unico di marcia
[] a doppio senso di marcia
[] a due carreggiate separate
(] a piu carreggiate separate
pavimentazione: [ asfalto/bitume [ sterrato [lattro . ...

Fondo stradale
,gasciutto [ ] bagnato [ ] sdrucciolevole (motivo): ....._..............

Tempo
P sereno [ ] nuvoloso L pioggia [ neve (] vento forte

Condizioni di luminosita
[_] Diurna, luce normaile [] Notturna, illuminazione inesistente
[] Diurna, luce abbagliante [_] Notturna, illuminazione insufficiente
["] Notturna, illuminazione discreta
[] Notturna, illuminazione buona




N" "'. Py
/[ "};
VEICOLO ﬂ Tipo AUTOBUS (Aﬂﬂl)marca[sog [ UN@.\?: R

modello |
telaior J cilindrata :] tara in q. E:I
colorel }potenza max Kw [:' tipo freno|

immatricolazione E] ultima revisionel J esﬁo' J
ANNOtAZIONI i
Assicurazione .. /9- SS ’ MO CO ,,,,,,, _______________________________________________

proprietario| AMAT  SPAI
nato ar J il r

residente r

via F ‘ nr. l

pol. nr.r J dall l all 3/.03. @
| |

|

|

|

|

conducente | 8A22ATD HESSANOLA
nato a[ TARANTO | ill ‘2;-4/. 8'/ J
residente | /B CRNTE |

via [ OXIEBINRE_LOMA, A48 THEAND | ot W( |
titolare di [H‘)—‘E'N—é‘ J cat. [ﬁ-l)ﬂ nr.[ i 94‘5\5’283_}

rilasciato/a da [P CTC | 4il TARANVTO |
in data b—T-Oﬁ.O SJ valida al [QE_O.Q . -30’{3>con le seguenti prescrizioni:

CAPtlpo‘ J nrl J UPMCTC[ J |Il

trasportati: ..
retrovisore esterno. OO dispos. acustici . ...............___.
indicatori direzionali ... ... .. .. luciarresto ... ... ...
pneumatici ... ... imp. illuminaz. ... ..

5




DANNI Al VEICOLI E LORO DESTINAZIONE

Il veicolo e in condizioni [_1 non & in condizioni

di riprendere la marcia;
a) ¢ stato posto a dimora dal conducente o da parenti / amici identificati [
b) e stato prelevato da autogr delladitta ... ... e
trasportato in luogo deciso dal conducente [ ]

il recupero e stato deciso dal conducente (| dagli agenti operanti []
perché incustodito sulla pubblica via L

perche sottopesto a sequestro penale [ amministrativo ] fermo amm.vo [_|

disposto con separato Verbalenr...........



veicoLo Bl Tipo AUTOGRRRD | marca| FORED _TRANGT
modello r l targa WE A0S I)C J Stato :I
telaio{ J cilindrataI::] tara in q.:j
colore L____J potenza max Kw :I tipo freno r J

immatricolazione ultima revisione| =~ | esitol__— |

ANNOYAZIONI: . e s
Assicurazione ____. FO'V 0 /,4@/4 - 5’4 U

pol. nr. @70‘5"4—0(9«5’5'05.4? | dali L0 ZO@ allz:f'- il. Zodp
p,op,ieta,ioi TRICCHINELY  CESARE B _

nato a THRANTD | 03. 84 ; L}\\’“\c""f g
residente |/ AEAHVIO [~ /;, \%
via | OREROAN | nr. ? . ""
conducente | VAFORE  coSiMo 0
nato al__(PHEANVTO 1ul/2. 0% 63 ]

residente f_%"wf_b J

via |_PETRARCHA ez |

titolare di Wﬁz ] cat.[74‘6 | nr.l‘f—""L SAG ‘7‘7'965 J

rilasciato/a da L METE | gil____1ARANTD ]

in data lZ:F .or. OSJ valida al IZ‘% of, &fj con le seguenti prescrizioni:

CAP tipol ___lorl Jupemercl__Jal_ ]

retrovisore esterno_ ... . dispos. acustici ...
indicatori direzionali .______.. = luciarresto ... ...
pneumatici ... ... imp. illuminaz. ... U

7




DANNI Al VEICOLI E LORO DESTINAZIONE

Il veicolo ,Xé in condizioni [ ] non é in condizioni

di riprendere la marcia;
a) & stato posto a dimora dal conducente o da parenti / amici identificati L]
b) & stato prelevato da autogru della ditta ... e
trasportato in luogo deciso dal conducente []
presso la depositeria ] sitain:.. ...
il recupero & stato deciso dal conducente [] dagli agenti operanti L]
perché incustodito sulla pubblica via []
perché sottoposto a sequestro penale L]~ amministrativo (] fermo amm.o []
disposto con separato Verbale nr...........




CITTA DI TARANTO
CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE
2° Servizio Reparto Mobile e Viabilita
Piazz.le Dante n. 9\A Tel 0997323204

VERBALE Di SOMMARIE INFORMAZIONI RESE DA PERSONA INFORMATA EX ART 13 ¢. 1 L. 689/81

L'an&zzng%i%ﬂ.g....del mesedi...... N ............. alle ons}g)q‘g0 in Taranto in (VZZ ‘}

innanzi a. QSOttoscrlttBuf‘FcuaIledagentldl PG . ‘gM B® (’(OU\ \P

Effettivi presso il Comando di P. M. in intestazione, e presente il ig .................... oo

che puo riferire circostanze utili allaccertamento del sinistpp stradale in qualita di QP ‘MEOME' Poﬁ‘é U

accaduto in Taranto vna...mcxrﬂb C& \ é %0

La stessa, formalmente invitata a declinare fe proprie/generalita e quantaltro possa valere ad identificarlo previo

ammonimento circa le conseguenze cm si espone ch| si rifiuti dj darle false (artt. 495 e 651 c.p.), .

ha dichiarato : "sono e mi chiamo : AUE Nf é@ﬂ E l\j‘ ,‘ LCL é ...................... Trrirerinns

nato a Q’AQAU?O ......... il ?’OQZ (E"s-' .......... residente a . A ﬁW@RLSAiIQ

mwa"’(o Ntr& K&QSN [el‘/a
1{(10-60

esibendo inoltre il documento di riconoscimento:; 500\ GC}B
ibendo inoltre if d to di b ‘Eégébéqu _u}\r'g&

iL.a stessa dichigra nto se 6@ (DD ..........
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Fatto riletfo e sottoscritto alle ore

La persona sentita



CITTA DI TARANTO

CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE
2° Servizio Reparto Mobile e Viabilita
Piazz.le Dante n. 9\A Tel 0997323204

VERBALE DI SOMMARIE INFORMAZIONI RESE DA PERSONA INFORMATA EX ART 13 ¢. 1 L. 689/81

L'anno 201?@.. il giorno 2 del mese di NQ\‘E“&H alle orq/ﬁ)}]in Taranto in... QARA@‘\:—:LLO

innanzi a.. sottoscritt:. ufficiali ed agenti di PG [A%ﬁ@&)&l“ﬂ*‘hcuéﬂbﬂ\ﬁgw
Effettivi presso il Comando di P. M. in intestazione, e presente il sig VAPQQECDM%
che pud riferire circostanze utili all'accertamento del sinistro stradale in qualita di @!«WEPF\JAQ% %:QD
accaduto in Taranto via.. VALE, CAVNCAMN ‘Cﬂlsquo(lo@wﬂavll 03 Lofe.. ore /{%,OO

La stessa, formalmente invitata a declinare le proprie generalita e quant'altro possa valere ad identificario previo

ammonimento circa le conseguenze gui si espone@i)ssi rifiuti di darle false (artt. 495 e 651 ¢c.p.), .............
1o

ha dichiarato : "sono e mi chiamo : .. \{X A NS

La stessa dichiara quanto SEQUE:....................ii i
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Cor®Po . 2 QSib . AT it cuBies. Awcod. Do . —=

................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................

Fatto riletto e sottoscritio alie cre /ﬁé,bﬂ ...... del ... 05 L. A
a persona sentita i.... verbalizzanti



CITTA DI TARANTO

CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE
2° Servizio Reparto Mobile e Viabilita
Piazz.le Dante n. 9\A Tel 0997323204

VERBALE DI SOMMARIE INFORMAZIONI RESE DA PERSONA INFORMATA EX ART 13 ¢. 1 L. 689/81

L 010 il giorno ...7.... del mese di \J\wﬁ'ﬂgzéalleoreig Taranto in.. C/&) V‘Woa/o
B A
............... uﬁt&Z

innanzi a’? sottoscrltOufFCIall ed agenti di PG . L @ N % d;{ @)\ %_
Effettivi presso il Comando di P. M. in intestazione, e presente il sig 12"6- C’)AEQA \C) }A" bE-g ﬂm&

che pud riferire circostanze éﬂhja" accertamento del sinistro stradalgrin qualita dIQ@ %\)S P" Vo T
accaduto in Taranto via.. ij \ CAV\\ Ay '{&Io5’1/\400re A = o

La stessa, formalmente invitata a declinare le proprie generalita e quantaltro possa valere ad identificarlo previo

ammonimento circa le conseguenze cui si espone chi si rifiuti di darle false (artt. 495 e 651 c.p.), .

ha dichiarato : "sono e mi chiamo : CA A\\"'! )L\AECS,& UDQ_A o
natoa ...... 3/9’QAW dl 2 A g) residente a .. ‘S}""RAN?Q . \Afrgdim

in via . Q LR ..tel, 3‘1:1'0@/6!9 ?(-/

esibendo inoltre il documento di nconosmmento @@I{F\ 'J (?D& S()S .

La stessa dachlara ua to ug, b) L D’\ Q
LT b vc;k@ PeeTh XvEa 2. oo Wieon
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L.a persona sentita )
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Citta di Taranto

CORPO DI POLIZIA MUNICIPALE

Squadra Infortunistica Stradale

]

Il sinistro stradale, di cui trattasi, si verificava sulla Via Cristoforo Colombo, nel tratto compreso tra
Valle Cavalcavia e Ponte S. Egidio, in Taranto. La Via Cristoforo Colombo ¢ strada ad unica
carreggiata, a senso unico di marcia, che indirizza i veicoli da Ovest verso Est (direzione Piazza
Castello.
All"arrivo degli scriventi, sul posto del sinistro stradale, i veicoli erano gia stati sportati dalla loro
posizione di quiete post urto, dai rispettivi conducenti, e fermatisi all’altezza di Piazza Castello, Al
suolo non si rilevavano tracce di frenate e/o di scarrocciamento, né altri elementi oggettivi. Sul luogo
ove si erano fermati i veicoli coinvolti, veniva verbalizzato un teste, tale Galeone Domenico nato a
Taranto in data 30.09.1965 ivi residente in Via Montegrappa nr. 44/2., identificato tramite carta di
identita nr. AS0019693, rilasciata dal Comune di Taranto in data 14,1 0.2000.
Da quanto sopra riportato, dai danni subiti dall’autobus Amat, nonché dalle dichiarazioni delle parti e
del teste, la dinamica dell’evento si pud cosi ricostruire: Il signor Vapore Cosimo, alla guida
dell’autocarro Ford Transit, percorreva il Cavalcavia del porto mercantile, con direzione di marcia
verso il ponte Sant’Egidio e, a suo dire, incolonnato nell'intenso traffico veicolare. Giunto all"altezza
dell’intersezione con via Porto Mercantile, come dichiarato, il Bus Amat si immetteva nel flusso di
circolazione, proveniente dalla sua destra e dal terminal Bus. In tale fase, sempre come dichiarato dal
signor vapore, il Bus Amat attingeva il suo autocarro, sullo specchietto laterale anteriore destro, che
al contatto, si spostava in avanti, senza subire alcun danno. Nella fase antecedente I'evento, la signora
Cazzato Alessandra, alla guida del Bus Amat, percorreva Valle Cavalcavia, con direzione di marcia
ponte Sant’Egidio stando, a suo dire, sulla corsia di sinistra. In tale fase. come dichiarato. ["autocarro
antagonista, Ford, circolava nella stessa direzione di marcia. ma stando sulla corsia posta alla sua
sinistra € un po" indietro rispetto al proprio mezzo. a circa meta della lunghezza del mezzo pubblico
di trasporto. I mezzi, a dire della conducente il Bus Amat, erano fermi ed incolonnati per intenso
traffico, quando la fila di veicoli che la precedeva, riprendeva la marcia e, in tale fase. |’autocarro
Ford Transit, tagliandole la strada, nel tentativo di superarla, veniva in collisione con il proprio
mezzo. La versione rilasciata dalla conducente il mezzo di trasporto pubblico, veniva confermata dal
teste. L urto, di lievissima entita, avveniva tra lo specchietto anteriore laterale destro del Ford Transit,
¢ I'indicatore direzionale anteriore sinistro del Bus Amat. Sj precisa che lo specchietto del Ford
Transit, all’urto, si piegava in avanti, ma non subiva alcun danno.
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COMUNE DI TARANTO

DIREZIONE POLIZIA MUNICIPALE
Reparto Infortunistica Stradale
Tel. 099.4581023
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Aziendo per la Mobilita nell’Area di Taranto <, SICET [=iagl

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO MODALITA’ APERTURA

ORA
[ 303/AM0 [ osAt/2010 | [ 1800 | | DENUNCIA AGENTE
LINEA LUOGO IN CUI E° ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO

| 3 "|VIAC.COLOMBO TRA VALLE CALCAVIA E PONTE S. | |

|

DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS

TAMBURI - CITTA' MERCATO “][ 58 ][ CPa43sBL

MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA

| 117450 | CAZZATO ' | ALESSANDRA [ CONDUCENTE DI LINEA

|

COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA CAP.

TARANTO | 27111981 _Jg 20/10/2005] TARANTO J\ 74100 |

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

VIA ROMA N, 118-Talsano | BE ][ TA 5145828) || TARANTO || 07/03/2003 ||  28/02/2013 B

COMPAGNIA ASSICURATRICE AMA.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE

/ASSIMOCO ]

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA

[Autocarro|  FORD [ DE10SFC | [TRICCHINELLI CESARE | [TARANTO

VIA !/ PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

MA OBERDAN N.88 ‘ @NDIARIA - SAl Pol. 0908/5005505/47

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

|VAPORE COSIMO j MA PETRARCA N.11 [ ]TT'\RANTO

1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

Hn

| S

2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

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

MARCA MODELLOC TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
L. 1L ] il ]
DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
L L Al | |
3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
[ ]
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

L 18

AUTORITA' INTERVENUTA F’OLIZIA URBANA

TESTIMONI

CANTORE MASSIMO - Residente a Talsano Taranto in Via Roma n.18
GALEONE DOMENICO - Residente a Talsano Taranto in Via Monte Grappa n.44/2

E VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE




N° SINISTRC

L 303/A/10
1 Sp.A.
Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto
DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE
Vista laterale destra Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anteriore

3

||| | .
ol o= F'or — 0 &=

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS
SI E' ROTTO L'INDICATORE DI DIREZIONE LATERALE SINISTRO

DESCRIZIONE DE! DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

PROCEDEVO IN COLONNA SULLA CCORSIA DI SINISTRA, NEL TRATTO DI STRADA DI VIA CRISTOFO COLOMBO COMPRESO
TRA VALLE CAVALCAVIA E IL PONTE S. EGIDIO, QUANDC IMPROVVISAMENTE IL CONDUCENTE Di UN FURGONE FORD DI
COLORE BIANCO, PROVENIENTE DALLA MIA SINISTRA, NEL CERCARE DI INSERIRSI iN COLONNA S| AFFIANCAVA A
DISTANZA RAVVICINATA DAL BUS FINO AD URTARE CON IL SUO SPECCHIO DESTRO L'INDICATORE DI DIREZIONE

LATERALE SINISTRO DEL BUS.

POICHE' IL CONDUCENTE DELL'AUTOCARRO ERA PIUTTOSTO MALE INTENZIONATO NEI MIE! CONFRONTI MANIFESTANDO
SEGNI DI AGGRESSIVITA' RICHIEREVO L'INTERVENTO DEI VIGILI URBANI.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE -
[_]PROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO (O SI (O NO | |
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