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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
| 2s8INsA1 ] 16/11/2011 | [ 1640 IRl APERTO D'UFFICIO }
LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
| 29 TARANTO TALSANO - CORSO VITTORIO EMANUELE | | J
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS

TARANTO ' L B9 | CX037XG |

MATR. AGENTE COGNOME NOME ~ QUALIFICA
| 110400 | CALEGNA | PIERPAOLO | CONDUCENTE DI LINEA

COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA DATA ASSUNZIONE COMUNE Di RESIDENZA C.A.P.
TARANTO 200676 1| 12-12:2005 | [TARANTO |1 74100 |
DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATA RILASCIO SCADENZA PATENTE
VIA LAGO DI GARDA, EDIF. 1 || DE || TA5036449P || TARANTO |[ 07/01/1998 | 20112012 |
COMPAGNIA ASSICURATRICE AM.A.T. . COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
NATIONALE SUISSE I |
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO
MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
i
) i ] L |
VIA ! PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

| | ;
| J

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

1° DANNEGGIATO | NATURA DEL DANNO ,
ﬁCARCI MARIA GRAZIA - Nata a Taranto il 13/1 1I1991—] @sidente a Taranto Talsano in Via M. Caravaggio n.37 J
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

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

MARCA ) MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
{ | ]| B [ |
DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
1

| R l 10 ]
3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

I L |
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

{ [

AUTORITA" INTERVENUTA |
TESTIMONI ’

] VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

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

DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE

4]

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

FIORENZO CAZZATQ PER CONTOQ DELLA SIG.RA SCARCI MARIA GRAZIA (ALLEGATO N.1).
ERA CONDOTTO DALL'AGENTE CALEGNA PIERPAQOLO.

L'ALLEGATA DICHIARAZIONE (ALLEGATO N.2).

SINISTRO APERTO D'UFFICIO SU RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI PROT.23022 DEL 07/12/2011 iNOLTRATA DALL'AVV.
NELLE CIRCOSTANZE DI TEMPO INDICATE DALLA CONTROPARTE IL BUS N.519, CORRISPONDENTE ALLA TARGA CX037XG,

IN DATA 12/12/2011 L'AGENTE CALEGNA PIERPAOLO, INTERPELLATO SUL CASO IN QUESTIONE, HA FATTO PERVENIRE

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE

_]PROVVEDIMENTO PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO (S (O NO

LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO
Il Conducente
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RACCOMANDATA A.R. Calegna Pierpaolo
Via Lago di Garda Ed. 1 Sc. B

74121 - TARANTO

OGGETTO: RICHIESTA DI RISARCIMENTO DANNI
Ns. Rif. 258/NS/11

Con fax del 30/11/2011, indirizzato all’Amat Spa, lo Studio legale Cazzato ha formulato ri-
chiesta di risarcimento danni, per un presunto sinistro non denunciato verificatosi in data

16/11/2011 ore 16.40 circa (una viaggiatrice a bordo del bus n.519 della linea 29 a se-

quito di improvvisa frenata dell’autista subiva danni fisici).

Poiché da accertamenti eseguiti & risultato essere Lei I'Agente in servizio sulla linea 23 alla
guida del bus 519, si richiede di far pervenire all'Ufficio Sinistri, Mi_omi_dg!la_d_aja

di ricezione della presente, dettagliata relazione scritta sui fatti lamentati.

Qualora Lei non fosse & conoscenza del fatto lamentato dovra, comunque, essere rilasciata
dichiarazione scritta.

Si precisa che il mancato riscontro alla presente richiesta nei termini richiesti, potrebbe costi-
tuire grave pregiudizio per I'Azienda e, pertanto, la Sua condotta sara valutata disciplinar-
mente ai sensi del R. D. 148/1931.

L'ufficio sinistri aziendale rimane a Sua disposizione per ogni ulteriore chiarimento.

In attesa di Suo riscontro, porgiamo distinti saluti.

IL DIRETTORE GENERALE
V@ (Ing. Giovanni M hecchia)

Societa per Azioni con Sacio unico soggetta a direzione € 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 ee-mail: amat@pec.gmat.ta.it
Codice Fiscale, Partita lvae N’ iscrizione al Registra delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Posteitaliane

Avviso di ricevimento
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Awviso di ricevimento

’Zg Raccomandata D Pacco
D Assicurata

Data di spedizione

Buro _

— Dallufficio postale di

CALE b PS5 e Paoco

Destinatario _
%
Via L4 6o I

Fht7 4

CAP.__ — "©“7t  |ocalita

5y 4 D

1 s

VEPTLAAST

Firma deili
Consegna effettuata ai sensi defl'art. 33 D.M. 09.04.01:

*Iovii muitiphi a un unico destinatario
* Sottoscrizione rifiutata

1daslolels] ]

Numero




Taranto 12/12/2011

Spett.le

Direzione Amat Spa
Via C. Battisti, 657
SEDE

OGGETTO: DICHIARAZIONE — RISCONTRO NOTA PROT.22848/UAG DEL 05/12/2011

Il sottoscritto Calegna Pierpaolo nato a Taranto il 29/06/1976 e ivi residente
in Via lago di Garda Ed. 1 Scala B, operatore di esercizio matricola 110400,
titolare di patente categoria DE N.TA5036449P scadente il 20/11/2012,

dichiara

che giorno 16/11/2009 alla guida del bus n.519, durante tutto il turno
lavorativo dalle ore 11.28 alle ore 17.36 sulla linea 29, non @ stato coinvolto
in fatti o sinistri che hanno determinato un danno fisico ai passeggeri, tanto
meno nessuno dei trasportati mi segnalava anomalie riscontrate durante il
percorso di viaggio.

Lo stesso art. 26 del regolamento di vettura e condizioni generali di viaggio,
esposto in tutti gli autobus di proprieta aziendale, prevede “i/ cliente che
ritenga di essersi procurato un danno fisico a bordo dell'autobus é obbligato a
riferirlo immediatamente al conducente dell’autobus fornendo i dati di
eventuali testimoni. Nel caso in cui non fosse possibile per qualsiasi motivo
segnalare al conducente I'anomalia riscontrata durante il percorso il cliente
passeggero nel corso della giornata deve comunicare allAmat Spa anche a
mezzo telegramma I'accaduto verificatosi durante il tragitto”.

Alla luce di tutto ci® mi ritengo estraneo a quanto dichiarato e contestatomi
dalla cliente passeggera riservandomi, in caso non dovesse farlo I'azienda, di
procedere legalmente a tutela della mia immagine e dei miei interessi.

XY

Distinti saluti. Po-N 7 B1C. 201
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SEZION E A Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto 5, wzenr 2

CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N° 5 7Y pata 7€ ~77- 077

RISERVATO OPERATORE DI ESERCIZIO . "RISERVATO AI CONTROLLI

Orario di partenza Orario di arrivo

OPERATORE:

COGNOME e NOME Orario Localita Firma Verificatore
(STAMPATELLO) (PER ESTESO)

Linea
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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)

1]

TURNO DI SERVIZIO n° 053
DALLE ORE _gv_gi
ALLE ORE ﬁ% ’.Z; gj

29

LINEA
FIRMA OPERATORE DLESERCIZIO

2]

TURNO D1 SERVIZIO n® A6 ¢
pALLEORE (LB
ALLEORE _{ZRE
umen  _CT

FIRMA QPERATORE DI ESERCIZIC

3]

TURNO DI SERVIZIO n° 7. S ¢
DALLE ORE ZE_@ ~_

aweore 24 20
:,?m

FIRMA OPERATORE DI ESERCIZIO

LINEA

O‘r‘fc. 4 /x{
VLT e {

CONTROLYT’ | Inizio |

(— T PP P "
. Fine CONTROLLI | Inizio | Fine CONTROLLI Inizio ; Fine

(Barrare la voce che ricorre)| Turno | Turno {Barrare la voce che ricorre)f Turno : Turno (Barrare ia voce che ricorre); Turno | Turno

! i
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

! T ' 1 : T
Impianto illuminazione NE i NE Impianto illuminazione NE NE Impianto illuminazione NE | NE
Ludi interne i NE °  NE Luci interne NE NE Luci interne - NE - NE
Strumenitazione di bordo NE  NE Strumentazione dibordo  NE NE Strumentazione dibordo @ NE NE
Obliteratrici NE 3 NE Obliteratrici NE i NE Obliteratrici NE : NE
Martelletto rompivetro di | M M Martelletio rompivetro di M Martelletto rompivetro di M M
sicurezza | sicurezza M sicurezza
Sigilli maniglia uscita df ‘ Sigilli maniglia uscita di Sigilli maniglia uscita di :
sicurezza ! M M sicurezza M i M sicurezza | M ' M
- T I |
Regolamento viaggiatori | 'M ! M Regolamento viaggiatori i M Regolamento viaggiatori | M {
interno bus } i interno bus Mo interno bus |oM
R | : I S

1 i ' ' !
Estintore | M ' M Estintore . M M Estintore M ‘ M

| z
Pulizia del Bus . INS INS Puiizia del Bus INS INS Pulizia del Bus INS ! INS
Cintura di sicurezza \ i r(Ei—n‘cura di sicurezza : Cintura di sicurezza : .
(portatori di Handicap) | NE . NE (portatori di Handicap) ; ME ; NE (portatori di Handicap) |  NE | NE

NE = Non Efficiente

M = Mancante

INS = Insufficiente

n°__ . del

Irregolaritq riscontrate durante if servizio (incidenti - guasti - etc.), gia comunicata all’Area Tecnica con bolla di favoro

al rientro - visto: L'ADDETTO MOVIMENTO E TRAFFICO
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Taranto 12/12/2011

Spett.le

Direzione Amat Spa
Via C. Battisti, 657
SEDE

OGGETTO: DICHIARAZIONE — RISCONTRO NOTA PROT.22848/UAG DEL 05/12/2011

Il sottoscritto Calegna Pierpaolo nato a Taranto il 29/06/1976 e ivi residente
in Via lago di Garda Ed. 1 Scala B, operatore di esercizio matricola 110400,
titolare di patente categoria DE N.TA5036449P scadente il 20/11/2012,

dichiara

che giorno 16/11/2009 alla guida del bus n.519, durante tutto il turmo
lavorativo dalle ore 11.28 alle ore 17.36 sulla linea 29, non & stato coinvolto
in fatti o sinistri che hanno determinato un danno fisico ai passeggeri, tanto
meno nessuno dei trasportati mi segnalava anomalie riscontrate durante il
percorso di viaggio.

Lo stesso art. 26 del regolamento di vettura e condizioni generali di viaggio,
esposto in tutti gli autobus di proprietd aziendale, prevede “il cliente che
ritenga di essersi procurato un danno fisico a bordo dell’autobus é obbligato a
riferirlo immediatamente al conducente dell'autobus fornendo i dati di
eventuali testimoni. Nel caso in cui non fosse possibile per qualsiasi motivo
segnalare al conducente I'anomalia riscontrata durante il percorso il cliente
passeggero nel corso della giornata deve comunicare all’Amat Spa anche a
mezzo telegramma l'accaduto verificatosi durante il tragitto”.

Alla luce di tutto cid mi ritengo estraneo a quanto dichiarato e contestatomi
dalla cliente passeggera riservandomi, in caso non dovesse farlo I'azienda, di

procedere legalmente a tutela della mia immagine e dei miei interessi.

Distinti saluti.




Attebare ¥ 1 258 (v [A1

STUDIO LEGALE CAZZATO
=Vico G. Carducci n.7 - 74122 Taranto/Talsano * ®tel. e afax 099.7713464
i Cell. 340.8510556 * iE-mail:studiolegaIecazzato@libero.it = o
Cod. fisc. CZZFNZ54E24L049V * P.I. 02113590737 - P.E.C. cazzato.fiorenzo@oravta.legalmail.it

+

Avv. Fiorenzo CAZZATO Prot N ;2 Q
Avv. Giovanna RITO oal 07 Dic. 201
Y oanni P PRESDENTE L
Avv. Giovanni TAGLIENTE Spett le 5% DIRETIORE GENERALE O
' ¥ HRETIORE MBRNMSTRATNO O
A.M.A.T. o . F TRRREEOK0 O
Azienda Municipalizzata Autotrasporti £ BROAUCEND
Via C. Battisti, 643 » ‘W"f"g‘%m /g

_ B RSN
74121 - TARANTO T DOEMEMN D
| r -
P PERSCRMGE JTRETRBUZION [
OGGETTO: Sinistro del 16.11.20111 ore 16,40 ca. in Taranto tra v_f'lj;""' | g
Mariagrazia e mezzo A.M.A.T. linea 29. JRG RAGKNER! 0
FQ STRFF QUALHA O
In riferimento a quanto in oggetto ed in nome e per conto della Sig.ra o

SCARCI Mariagrazia (nata a Taranto il 13.11.1991 e residente in Taranto-faisarne———

alla Via M. Caravaggio n. 37 C.F.: SCR MGR 91S53 L049T, Professione:
studentessa) Vi chiedo il risarcimento di tutti i danni, fisici e non, da quest’ultima
riportati nel sinistro di cui in oggetto, addebitabili ad omissioni comportamentali
di sicurezza verso i trasportati e dunque alla mancata prudenza dell’autista del
mezzo di cui sopra.

Descrizione del sinistro. “SCARCI Mariagrazia il 16.11.2011 alle ore 16,40
saliva regolarmente sul bus di Vs, proprieta della Linea 29 n. 519 da C.so Vittorio
Emanuele II in Taranto-Talsano direzione Taranto. A seguito di una frenata
improvvisa dell’autista la Scarci urtava il cranio nella parte frontale, poi in
ritrazione batteva la spalla distorcendosi il collo. Tale trauma Le determinava
“una cervicalgia post traumatica con rettilineizzazione della fisiologica lordosi, e
lombalgia post traumatica “ per le quali veniva curata presso il Presidio
Ospedaliero SS. Annunziata di Taranto. Ivi si recava nella mattinata del
17.11.2011 dopo la consapevolezza di non poter soprassedere ai sintomi
presenti e con il consiglio da parte dell’interpellato medico curante Dott.ssa M. R.
Rizzo. Il citato Presidio riconosceva le patologie post traumatiche e disponeva
una prognosi momentanea di 7 gg. s.c. con apposizione di collare cervicale; in
seguito il citato medico disponeva come da certificazione altri 20 gg. di prognosi.
I danni sopportati a causa dell’levento sono quantificabili in €3.179,29
complessivi (€ 1.586,39 per danno biologico permanente al 2% I.P., € 752,76
per danno biologico temporaneo, € 779,64 per danno morale, € 60,50 per spese
mediche documentate).

Poiché dalle modalita del sinistro risulta evidente la responsabilita del
conducente Vs. dipendente, e della Vs. Azienda proprietaria dell’'automezzo
(come & possibile attestare a mezzo di testi presenti), Vi invito al risarcimento di
tutti i danni sofferti dalla mia assistita per i titoli e motivazioni anzidetti, oltre alle
mie competenze di intervento legale come da tariffa riconosciuti; il tutto entro e
non oltre 7 gg. dalla presente che viene redatta ai sensi e per gli effetti della
legge, con avvertimento che trascorsi infruttuosamente i termini detti, si adira
I’Autorita Penale e Civile contro i relativi responsabili.

In attesa di riscontro, invio distinti saluti.

Taranto-Talsano, 30.11.2011

Avv. Cazzato

Si riceve Lunedi, Mercoledl, e Venerdi dalle ore 17,00 alle ore 20, 00 e Martedi e Giovedi per appuntamento
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74100 TARANTO - Via Cesare Battisti, 657

Ne 270761

= Tessera dn‘abbonameMO
Numere: B19572
NOTE
SCADENZA: 03/09/2010
TITOLARE: SCARCI MARIAGRAZIA
NaTOIL  13/11/91

Costo tessera: EURO 2,5
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Dott.sa RIZZO Maria Rosaria
Via Largo Europa 10

74100 Talsano - Taranto

Tel. 0997311520

Cell. 3472380902

Si certifica che la Sig.ra Scarci Mariagrazia nata Taranto il 13/11/1991 e
residente a Talsano - Taranto in Via M. Caravaggio 37, & affetta da
cervicalgia post traumatica con rettilineizzazione della fisiologica lordosi e
indicazione di collare cervicale per 7 gg, lombalgia post traumatica in seguito
ad incidente stradale avvenuto in data 17.11.2011. Pertanto necessita di
giorni venti (20} di prognosi sc.

Si rilascia, a richiesta del paziente, per gli usi consentiti dalia legge.

to, 24{11/2011
in fe
ott. RIZZO Maria Rosaria



AZIENDA UNITA SANITARIALOCALE 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

RELAZIONE DI PRONTO SOCCORSO

_ Data. .. i s
o Y s} 7k O Orario di Ingresso
N°REG. (0120471 . 0 €1 n
- Qrario di Uscita.......... R .
@
Cognome . _................ S Nome .- y UB«AM: _____________
B Paop 4 :
Luogoedatadinascita.._......~. .~ fersizarer? \ ................................ . ':; ...................................
A !
Residenza......ccoveeoooiiaaiaait w } .............. Lo ‘A\/d&«lu f SOUUTR + ....................................
vy
D70 oY x s L te MoN e = a | ic: WU SRR EREPS PP PEPD
Diagnosi....................... eepeenas PR g mmnmncanaaas cernennenaees e eoeeeeeameaeemeemaeesasesospeieeeeecnooassseaass
" ¢ e - PR - : : Sl YA
- "f._‘_.L.f‘l..__._{f./,-"..-;.J.“................... e L T AR

i P
S Feg 93&@&. e AU T el k

Giunto cadavere 1:] A disposizione A.G. @ Riscontro diagnostico @

Specificare se si tratta di:

L1 Infortunio sul lavoro [ ] Incidente stradale
[ 1 Lesioni provocate [] incidente stradale senza responsabilité di terzi
D Infortunio scolastico D Incidente domestg{.co & g R
q £ pe = L A i RS
["1 Incidente sportivo Paltro ... AT A e TR mm’“: ......... R
' b reto AP o S
[} Morso di animali LU Mel«.‘i;—"g:’““‘«ﬁfi ....................
1 Ne
Data dellincidente . > .. . ... Luogo dell’ mmdente......«;.._fﬁj\r .......................................
E stato redatto referto all'autorita giudiziaria [SI] [N _. / ‘ -
y [ e oy {f

Ricovero: . @ Reparto........ JJWUL’»—F ..... \t""}*;“"”“’v’kh“m .....
Note. _ St ‘“’“U*f} a4 i T A7 L T

S ” T s L G‘ ,“v_, " ?" O K ':»‘ﬁ (:V/-‘_*_MLV‘Z?L(& et
........ ! L"'(/
Il paziente reso edotto dal Sanitario in servizio circa la patologia ' !
in atto, rifiuta if ricovero assumendosene la responsabilita. ASLTA- \

FIRMA Stabfimert /R 0 ¢ 11
aC 4 ¢ ChinyGi ghitazione ed'Urgenza
" Dott. Pie nmanoD RU
iiaso Dingente Medice-- God: Rég- 9293""""?."




c.u.p.

- REGIONE PUGLIA

AZIENDA UNITA' SANITARIA LOCALE TA DATA: 18/11/2011
CASSA N. 20 , PARTITA IVA: 02026690731
OSP."SS. ANNUNZIATA" - TARANTO
VIA BRUNO, 1
FATTURA Nr. 69153
Assistito : SCARCI
MARIAGRAZIA
Indirizzo : VIA M CARAVAGGIO N 37
Residenza : 74100 TARANTO
(TA)
Part.Iva/Cod.Fis : SCRMGR91S853L049T
Data di nascita : 13/11/1991
Medico H BRUNO ANGELO
Sezionale : 30104 Matricola : 30104
Onere H ALPI PRESTAZIONI LIBERO-PROFESSIONALI
Ente Previdenziale:
Note H
DESCRIZIONE PRESTAZIONE Q.TA" IMPORTO ENPAP/ENPAV $IVA SEDE CDC
CERTIFICATO AD USO ASSICURATIVO | 11 25,00 | 0,00 ) 21 | 0506 | 0903
ESENTE ART.10 (DPR 633/72 E SUCC.MOCD.) 0,00 Bollo Q0,00
ESCLUSO ART.15 (DPR 633/72 E SUCC. MOD.) 0,00 Iva 5,25
Importo fattura 30,25
FUORI CaMPO IVA 0,00 ENPAP/ENPAV 0,00
- Saldo ({CONTANTE } 30,25
L'addetto alla riscossione
[P vk T ___________
NP
Legenda sedi e centri di costo: P-‘ﬁ /8
0506 OSP."SS., ANNUNZIATA™ - TARANTO 0903 PRONTO SOQCCORSO " £?



STUDIO LEGALE CAZZATO

[=Nico G. Carducci n.7 — 74122 Taranto/Talsano
A Wtel. e =fax 099.7713464

i E-mail:studiolegalecazzato@libero.it

araccomandata rosteita
€ 5,00

= QIR

14360917633-9

3a30 - 7412%

74122 TALSANO 1 {TA}

03.12.20°

Spett.le
A.M.A.T.

Azienda Municipalizzata A

Via C. Battisti, 4 653}
74121 - TARANTO
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STUDIO LEGALE CAZZATO
EVico ;. Carduccl n.7 — 74122 Taranto/Talsano * Btel, e Sfax 099.7713464
i all, 240.8510556 * p(F-mail:studiolegalecazzato@libero,it =
Cod. fisc. CZZFN '5.4E24L049V * P.I 02113590737 - P.E.C. cazzato.fiorenzo@oravta.legalmail:it 2 60

!’roLN
Avv. Fiorenzo C i ZATO - i,
Avv. Glovann‘a;il F’I,ENTE ;; PRESHJEN.I.EIJI!Ell(JREGENER}\lE N
¢ LT
Avvy. Glovann ‘Spen‘le o wow %
AMAT. DT DRETIORETECNCO O

Azienda Municipalizzata Autotrasporti ll:(; AFFARI GEN PRAINSTRI }E_

Via C. Battisti, 643 WA ACQUSTI/CONTRATT - D)

74121 - TARANTO UGS CONTABRIN/BYANCO OO
U”f; PERSONA BUZION O
OGGETTO: {imistro del 16.11.20111 ore 16,40 ca. in Taranto trap » a
llariagrazia e mezzo A.M.A.T. linea 29. WG RAGIONERIA/ECONOMATO [
STQ  STAFF QUALTA ]

In riferirento 2 quanto in oggetto ed in nome e per conto deila Sig.ra
SCARCI Mari: grazia (nata a Taranto il 13.11.1991 e residente In Tarante-Talsaro —— =

alla Via M. Caravaggio n. 37 C.F.: SCR MGR 91S53 L049T, Professione:
studentessa) V chiedo il risarcimento di tutti i danni, fisici e non, da quest’uitima
riportati nel :iristro di cui in oggetto, addebitabili ad omissioni comportamentali
di sicurezza ‘erso | trasportati e dunque alla mancata prudenza del’autista del
mezzo di cui scpra.

Descriz icne_del sinistro. “SCARCI Mariagrazia il 16.11.2011 alle ore 16,40 —
saliva regolai Tente sul bus di Vs. proprieta della Linea 29 n. 519 da C.so Vittorio
Emanuele I in Taranto-Talsano direzione Taranto. A seguito di una frenata
improvvisa dell‘autista la Scarci urtava il cranio nella parte frontale, poi in
ritrazione ba teva la spalla distorcendosi il collo. Tale trauma Le determinava
“una cervical jia post traumatica con rettilineizzazione della fisiologica lordosi, e
lombaigia p.s! traumatica “ per le quali veniva curata presso il Presidio
Ospedaliero S55. Annunziata di Taranto. lvi si recava npeila mattinata del
17.11.2011 iopo la consapevolezza di non poter -soprassedefe ai sintomi
presenti e co il consiglio da parte dell'interpellato medico curarite Dott.ssa M. R.
Rizzo. Il cit tn Presidio riconosceva le patologie post traumatiche e disponeva
una prognosi momentanea di 7 gg. s.c. con apposizione di collare cervicale; in
seguito il citz ;¢ medico disponeva come da certificazione altri 20 gg. di prognosi.
1 danni sojportati a causa dell’evento sono quantificabili in €3.179,29
complessivi (£ 1.586,39 per danno biologico permanente al 2% I.P., € 752,76
per danno bi ilngice temporaneo, € 779,64 per danno morale, € 60,50 per spese
mediche doc rentate).

Poiché dalle modalitd del sinistro risulta evidente la responsabilita del
conducente /«. dipendente, e della Vs. Azienda proprietaria dell’automezzo
(come & pos: it:lle attestare a mezzo di testi presenti), Vi invito al risarcimento di
tutti i danni « oifert] dalla mia assistita per i titoli e motivazioni anzidetti, oltre alle
mie compete e di intervento legale come da tariffa riconosciuti; Il tutto entro e
non oltre 7 'ic. dalla presente che viene redatta ai sensi e per gli effetti della
legge, con a rvertimento che trascorsi infruttuosamente i termini detti, si adira
I‘Autoritd Per a & e Civile contro i relativi responsabilli.

In atte sa di riscontro, invio distinti salutl.

Tarant ) Talsano, 30.11.2011

S/ riceve Lum ; Mearcoledi, ¢ Venerd! dalle ore 17,00 alle ore 20, 0D e Marted; e Gioved! per appuntamento
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Dott.sa JUZZO Maria Raosaria
Via Lar ¢ Europa 10

74400 z-sano - Teranto

Tel 09 7311820

Cell. 3« 7380002

si cer fiza che ia Sig.ra Scarc Mariagrazia nata Taranto i113/11/1981 e
reside it;: @ Talsano - Taranto in Via M. Caravaggio 37, & affefta da

cervic llgia post traumatica con rettilineizzazione della fisiologica lordosi &
indica :icne di collare gervicale per 7 99, lombalgia post traumatica in segulto
ad inc dente stradale avvenuto in data 17.11.2011. Pertanto necessita di
giomi vet (20) di prognosi sC.

S rile scia, a richiesta det paziente, per gl usi consentiti dalia legge.

Tarafito, 24/11/2011

W
¢
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AHZIENDA UNITA SANITARIALOCALE TA
PRESIDIO OSPEDALIERO CENTRALE
HTABILIMENTO "SS. ANNUNZIATA" - TARANTO

S.C. DIM:DICINAE CHIRURGIA D! ACCETTAZIONE E D'URGENZA
Direttare: Dr, A. BRUNO
Tel. 099 4585456/7 - Fax 0994550440

RELAZIONE DI PRONTO SOCCORSO y
pata.... 4.3 4 RS

N° REG. Ol 2‘0 471 . . Orarfo di |ngresso_,.;:j-.”é

Cognome ... MMC”'

Luoge e datadinascita .. ... .pl TR L A A et
s T AV B

RESIAONZE - cv e vvnvmmemen o cmeesmmmaasessemmnn e o sede e e
DIOCUMENIO B L. .. oo o oot e iemeremmefts emoe o me s TS T

Diagnosi........... -

.- e T S
T'L" .fr _f'* :"' e

. - L "-:’?- '{ I > . .
< ma f( 1('7’, "”E-—"{JJ'( d) y nt e it
- T T e e T e T

Prognosi. L. L0 L

Accertameni e terapia #id

COMGUIBRZE oo = eeeee s e =mmeeeemiezeassamsseessiseasosassisstsemnnsseesiiinlanTiaIIIISIIIIISiiliiininnT

Giunto cadavere [ ] A disposizione A.G. @ Riscontro diagnostico Ell ol
Specificare se si tratta - I!

1 infortunio sul lavorc [ Incidente stradale
] Lesioni provocate ] Incidente stradale senza responsabﬂité di terzi

L] infortunio scolastic: (] incidente domast;co
3 ' L Ve-ﬁv
[ Incidente sportivo [y“AltrO_.....f:’ . 7 h ’d&‘ hdw" ¢ ’ A

] Morso di animali M’B‘m i?\LQ“jZ, 4/"2%»&“‘2\%‘)’4 W\-
A4Y. N

Data dellincidente {6' ( wowrne.. Luogo dellincidente ..

£ stato redatto referto I autorita qludiztana 1Y . / /

Ricovero: m s Réparto.__.. t" u'/;"f’_.’.‘,"f Qe“’uﬂ” - v /‘}"J o "r
en s o g WU it T LU '

Y

i

}
R 3 reecarasarmeenag B e B
."',,\"J' N j»’.s ,_' :‘,, ()‘___,.x t‘““miﬂ ,1 — s r {:t_L‘,‘&&:’f; 'ih,{/ Ca’%i&[,mr’{&. LA

Il paz:ente reso edot!o da Sr mftario In aienﬂzw circa fa pero!ogfa
in atto, rifiuta Ji ricovero a: st. mendosene Ia rasponsablifta,

¥ IRMA

CERﬂFICAaONE pER

Iy (-;'n.»‘p e ._!,,‘

UAZIENTE »
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HP LASERJET 3200

e ML LOWE PUGLIA

LAniENUGA UNTTA' SBNITARLA LOCALE 1A
CASSA M. 20 , PARTITA IVA: 0202663073)
OsP. "S5, ANNINZIATA" - TARBRHTO

VIA BRINQ, 1

FATTURA Nr.

Assistito

Indirizzo
Residenza

Part.Iva/Cod.Fis SCRMGR91353L049T

Data di nascita :  13/11/189]

Medico 3 BRUNO ;. ANGELO
Sezionale : 30104 Matricala
Onerxe

Ente Previdenziala:

" Note

Fad]

=

JU

MUY ZU11

+ 0506 OSP."SS. ANNUNZIATA® ~ TARANTO

69153

SCARCT
MARTAGRAZIA

VIA M CARAVAGGIO N 37
74100 TARANTO

(TA)

30104

: ALPX PRESTAZIGNT ;LIBERO—PROFESS IONALI

DATAD 18/711/720. 0

DESCRIZIONE PRESTAZIONE

coC

O.TA" IMPORTO ENEAB/ENPAV ~ $IVA SEDE
CERTIFICATO AD USO ASSICURATIVO 11 25,700 | 0,00 f 21 | 0506 | 0903
ESENTE ART.10 (DER 633/72 E SGCC.MOD.) 0,00 Bollo 0,00
ESCLUSO ART.15 (DPR 633/72 E SUCC. MOD.) 0,00 Iva 5,25
Importo fattura 30,25
FOORT CARMPG IVA 0,00 ENFAP/ENPAV 0,00
salda (CONTANTE ) 30,25

i Legenda sedi e centri di costo:

0903 PRONTO SOCCORSO
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Taranto, i 13/12/2011

OGGETTO:

s 200112005 "0
;w-&
ok  ;
Aziendo per le Mobilité: nel Aree di Taranto T SINCERT fr
Egr. Ing.

Cigliese Cosimo
Responsabile Area Commerciale
SEDE

Sinistro n.238/NS/11 del 12/11/2011
Utente: D’Alconzo Maria nata a Taranto il 16/3/51

Sinistro n.240/NS/11 del 13/11/2011
Utente: Catapano Francesca nata a Taranto il 17/08/90

Sinistro n.251/NS/11 del 25/11/2011
Utente: Lezza Vincenza nata a Montemesola il 25/10/56

Sinistro n.258/NS/11 del 16/11/2011
Utente: Scarci Mariagrazia nata a Taranto il 13/11/1991

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.

De!
P
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DA

o
UE

UAG

UA
[
Y

e

UT

P PRODOTTITRAFFICO
ufP’ RAGIONERIA ECONOMATD

l W

5L\Q& Il Capo Unita
1 L pic. 201 AA.GG. - P.R. - Sinistri
PRESIDENTE C D.ssa FHziana Tursi

DIRETTORE GENERALE O3
DIRETTCRE AMMINISTRATVO T
DIRETTORE TECNICO
ESERCIZIO MOVIMENTC
AFFARI GENJFR SINISTRI
ACQUIST: { CONTRATT!
CONTABILIN / BEANCIO
INFORMATICA

PERSONALE I RETRIBLZION!
TECNICO

gooopoocnooao

JTAFF Cru"u_ 113

]

Societe per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via £, Bartisti, 657 - 74121 Tarante = Tel. +39 099 72561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Fartita 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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STUDIO LEGALE CAZZATO
EVico i. Carducd n.7 — 74122 Taranto/Talsano * tal. o Gfax 099.7713464
| all. 340.8510556 * EE-mali:studiolegalecazzato@libero.it = .
Cod. fisc. CZZFN 'L 4E241049Y * P.1. 02113590737 - P.E.C. cazzato.florenzo@oravta.legalmail.it

Avv. Fiorenzo C i ZATO

Avv, Gliovanna RI
Awvv. Glovannl TA: LENTE
Spett.le

AMAT.

Azienda Municlpalizzata Autotrasporti
Via C. Battisti, 643

74121 - TARANTO

OGGETTO: ¢inistro del 16.11.20111 ore 16,40 ca. in Taranto tra SCARCI
I leriagrazia e mezzo A.M.A.T. linea 29.

In riferimento a quanto in oggetto ed in nome e per conto della Sig.ra
SCARCI Mari: grazia (nata a Taranto il 13.11.1991 e residente in Taranto-Talsano
alla Via M. Caravaggio n. 37 C.F.: SCR MGR 91553 LO49T, Professione:
studentessa) v chiedo il risarcimento di tutti i danni, fisici e non, da quest’ultima
riportati nel :iristro di cui in oggetto, addebitabili ad omissioni comportamentali
di sicurezza ' erso | trasportati e dunque alla mancata prudenza dell’autista del
mezzo di cui cpra.

Descri: icne_del sinistro. *SCARCI Mariagrazia il 16.11.2011 alle ore 16,40
saliva regolar T ente sul bus di Vs. proprieta della Linea 29 n. 519 da C.so Vittorio
Emanuele 1 in Taranto-Talsano direzione Taranto. A seguito di una frenata
improvvisa dull‘autista la Scarcl urtava il cranio nella parte frontale, poi in
ritrazione ba tova la spalla distorcendosi il collo. Tale trauma Le determinava
“una cervical ji3 post traumatica con rettilineizzazione della fisiologica lordosi, e
lombalgia pis’ traumatica “ per le quali veniva curata presso il Presidio
Ospedaliero 55. Annunziata di Taranto. Ivi si recava neila mattinata del
17.11.2011 iopo la consapevolezza di non poter soprassedere ai sintomi
presenti e co 1 il consiglio da parte dell’interpellato medico curante Dott.ssa M. R.
Rizzo. Il ¢iti t» Presidlo riconosceva le patologie post traumatiche e disponeva
una prognosi momentanea di 7 gg. s.c. con apposizione di collare cervicale; in
seguito il citz . medico disponeva come da certificazione altri 20 gg. di prognosi.
I danni so| portatl a causa dell'evento sono quantificabili in €3.179,29
complessivi { £ 1.586,39 per danno biologico permanente al 2% L.P., € 752,76
per danno bi Ingico temporaneo, € 779,64 per danno morale, € 60,50 per spese
mediche doc: mentate).

Poiché dalle modalitd del sinistro risulta evidente la responsabilita del
conducente /:. dipendente, e deila Vs. Azienda proprietaria dell’automezzo
{come & pos: lile attestare a mezzo di testi presenti), Vi invito al risarcimento di
tutti i danni ¢ olferti dalla mia assistita per i titoli e motivazioni anzidetti, oltre alle
mie compete 1:e di intervento legale come da tariffa riconoscluti; il tutto entro e
non oltre 7 ¢. dalla presente che viene redatta ai sensi e per gli effetti della
legge, con a nvertimento che trascorsi infruttuosamente i termini detti, si adira
I‘Autorita Per a e e Civile contro i relativi responsabili.

In atte a1 di riscontro, invio distinti saluti.

Tarant )y Talsanc, 30.11.2011

Avv, ato

SI ricove Lunc E Mercoled}, ¢ Venerdi dalle ore 17,00 alle ore 20, 00 @ Marted! o Gloved! par appuntamento
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Dott.sa UZZO Maria Rosaria
Via Lar ¢ Furopa 10

74400 2 sano - Taranto
Tel. 09 7311520

Cell. 3« 7380802

Si cer! fiza che la Sig.ra Scarci Mariagrazia nata Taranto il 131171991 €
reside \t:» a Talsarno - Taranto in Via M. Caravaggio 37, & affetta da

cervic il;jia post traumatica con rattilineizzazione della fisiologica lordosi &
indica icne di collare cervicale per 7 9. lombalgia post traumatica in seguito
ad inc dunte stradale avvenuto in data 17.11 ‘7041. Pertanto necessita di
giomni senti (20) di prognesi sc.

Si rile scia, a richiesta del peziente, per gli usi consentiti dalla legge.
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AZIENDA UNITA SANITARIALOCALE TA
PRESIDIO OSPEDALIERO CENTRALE
5 TABILIMENTO "SS. ANNUNZIATA" - TARANTO

$.C. DI M :DICINA E CHIRURGIA D! ACCETTAZIONE E D'URGENZA
Direttore: Dr. A. BRUNO
Tel. 099 4585456(7 - Fax 099 4590440

RELAZIONE DI PRONTO SOCCORSO f1U 7

Data.... .0 e

Orario di Ingresso....l.s. e \‘f_ e

N'REG. 0120471 . . Orerio di Uscita.......L 5. 2

Cognome.... ... :2C¥AC I Npme M%‘A ALk sesso (M| [F]
Luogo @ data di nascita . IR
RESIHONZA. .o cccercrare o o ieererna e S S

DOCUMENE AN - - ooeeeeeeoeteeocreeesimaomme mom s oo e essess e s s nEfaa s m oo ome oo s DT eSS

Diagnosi.........c.vooeve -

Prognosi. :I'( ‘H}‘

Accertamenti e terapia 11 DYENEe

CONGUIBNMZE ..o oooor = oeueaeesess <eaeeseessmemmmssasesnes s omns ot TS oS nSms mma s s eo S nn T
Giunto cadavers [ ] A disposizione A.G. [8] Riscontro diagnostico [8] [N}

Specificare se si tratta ' I

1 infortunio sul lavort [ Incidente stradale

] Lesionl provacate ] Incidente stradale senza responsabiiita di terzl

D Infortunio scolastic: D Inctdenhe domeshfco t
[ ] incidente sportivo

" . ] I g{*
] Morso di animali (G ’4;{4\‘ N S!q

Data delincidente . _ .7 . Luogo dellincidente _.

£ stato redatio referto I} autorita giudiziaria [SII [ , ‘ (‘_
Ricovero: «@ @ R'éparto_.“ r Lf}j”f- : \/' :‘ CQ l l- - - o ‘/L,f L___J\ W !‘
{em v Cgb Tj’f’ﬁ}-l‘/;l- W Sl f T‘-.-—a‘( Ve 1_ -f A L,q {,.J ' ~ ;w{_, ,

| TSN WNTY 1-5 S N (-7 TPV A N ’,J..,Ltpu T

B

it paziente reso edotto da Siwitario In servizio circa la patologle
in atto, rifiuta Ji dcovero a: si. mendossne la responsabifita.
I IRMA

¢ e eeme.smrrimem-emcssmEmmsn=s R mmmae-Yssmissemccmsmmrodisassecsos

Y CERTlFICAZ.!oNE PER! . VAZIENTE -
?’Lﬂ' 5 AR A-:-x_.._-u_h“_ ‘»“ b: i et SR i 2
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30 NOV 2011 20

tetths UkTTs LGRS LU L e

; DAL LBSIA 0L
CASGA N, 20, EAR“ITA IVA: 0202669075
GE2."88. ANNUNZIATA"™ - TARANTOQ
V1A BRIND, 1
FATTURA Nr. 69153
Assistito SCARCI
MARIAGRAZIA
Indirizzo H VIA M CARAVAGGIO N 37
Residanza H 74100 TARANTO
(TA)
Part.Iva/Cod.Fis :  SCRMGR91S53L049T
Data di nascita : 13/11/1991
Medico : BRUNO ANGELO
Sezionale : 30104 Matricola : 30104
Onere H ALPI PRESTAZIONI LIBERO-PROFESSIONALI
Ente Prev;den21ale.
Note
DESCRIZIONE PRESTAZIONE Q.TaA! IMPORTO ENPAP/ENPAV $IVA SEDE CbC
CERTIFICATO AD USO ASSICURATIVO 1 25,00 | c,00 | 21 t 0506 | 0903
ESENTE ART.10 (DFR 633/72 E SUCC.MOD.) 6,00 Bollo e, 00
ESCLUSO ART.15 (DPR 633/72 E SUCC. MCD. ) 0,00 Iva 5,25
Impoxto fattura 30,25
FUORLI CAMPG IvVa 0,00 ENPAP/ENPAV 0,00
Saldao (CONTANTE } 30,25

Legenda sedi e centri di costo:
0506 OSP."SS5. ANNUNZTIATA®" ~ TARANTO

(0%03 PRONTO SOCCORSO
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Aziendo per io Mobiliio el Areo di Toronio %, swiceRt T
Taranto, li
Prot. n®: UPT/..cooiiiieennn.
c.a. Capo Unita Organizzativa
Affari Generali
Dott.ssa Tiziana Tursi
SEDE
OGGETTO: Verifica abbonamenti utenti
Facendo seguito alie note specificate, si comunicano le informazioni richieste:

Prot. Richie- | Utente Data di na- | tessera | Mese sinistro | Abbonato
sta scita {periodo)
S3hoh | Davconzo Mania |LAGlo3)85 OM3 | Notertzes | S

CATa ZAND ﬁAﬂccscAJT/é"K//g?o N )ﬁxfaﬁsza U NO
| Leezn Nncosea |lg5lolls6| No | Nownsac'y | No
7 |Scares  TamsacrAza 2,[1{/{9‘3/4 BAY5H Noveitzar i | S

) [;L\
Distinti saluti. T

Il Responsabile Area Commerciale f.f.

Ing.

o Cigliese

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coord:numento da pafte de\Cﬁmune df Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto  Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amdt. ta. it it «e-mail: amat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N iscrizione al Registro delle Imprese dif Taranto rese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1




omunicazione $x 908/2011/177857 vs rif. 258/NS/11
A

icazi if. 258/NS/11
etto: comunicazione sx 908/2011/177857 va i
SI?t?ente: "PERIZIECOL@ALICE.IT" <PERIZIECOL@ALICE.IT>

Data: 15/12/2011 18.35 )
A: sinistriamat <sinistriamat@amat.ta.it>

1di3

SCANSIONE11121519300.JPG

ALY !

per 10 DIC. 2071

P PRESIDENTE o
0G DIRETIOREGENERALE 3
DA DIRETTORE AMMINSTRATVO D)
O DRETIORETECNCO OO
U ESERCIZOMOVIENTO 0D
UG AFFARI GENPRAINSTRI -
B ACQUSTICONRATT  “
U CONMBLIR/BLANG O

W RFORMATICA O
UP PERSONALE/RETRIBLZIOM [
UT TECNICO

O
utPT PRODOTR TRAFFICO ]
UERG RAGIONERIA/ECONOMATO 1
STQ STAFF QuaLTA 0

O

0

15/12/2011 19.0°
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ATTO0001.0¢t

Ir riferimento al sinistrc emarginato in allegato alla presente Vi trasmetto copia dell'abbonamento forpito dall'Avv. Cazzato

relativo alla Sig.ra SCARCI Maria Grazia del quale vi pregliamo di
Inocltre, preso atfo della dichiarazione resa dal Vostro dipendente

bordo dell'autobus.

verificare la validita e la correttezza.

. ) : CALEGNA, siamc a chiedervi eventuali testimoni presenti
ai fatti che possane suffragare quanto dal conducente dichiarato e nellc specifico l'assenza di episodi e/o anomalie a

Tanto si richiede al fine di poter eventualmente contestare il fatto storico alla controparte.

Cordiali salutl

CENTRO SERVIZI PERITALI SRL
Allegati;

SCANSIONE11121519300./PG

ATTO0004.txt

651 bytes

15/12/2011 19.07
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Aziendo per la Mobilita nell’Area di Taranto \;‘,‘,\‘!Iﬂl DNV

Prot. n.: 22 i UAG Teranto. 1 4 6EN 2012

Spett.le

Studio Legale

Avv. Fiorenzo Cazzato
Vico G. Carducci, n.7

QA CQ* 554 M ﬂ ;‘&TA A .R 74122 - Taranto

ep.c. Spett.le
NATIONALE SUISSE ASS.NI Spa
Direzione Tecnica
Servizio Sinistri
Via XXV Aprile
20097 - SAN DONATO MILANESE (MI)

OGGETTO: presunto sinistro del 16/11/2011
AMAT SPA | SCARCI MARIA GRAZIA
Ns. Rif. 258/NS/11

Con riferimento alla Sua richiesta di risarcimento danni del 07/12/2011, prot. 23022, che non
trova rispondenza agli atti aziendali, si comunica che la stessa é stata inviata, per opportuna
conoscenza, alla ns. Compagnia Assicuratrice NATIONALE SUISSE ASSI URAZIONI Spa.

Distinti saluti.

IL DIRETTORE §ENERALE
(Ing. Giovanni ichecchia)

Societé 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 G99 73561« Fax +39 099 7794247 ¢ web: www.amat.la.it e e-mail: gmat@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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Awviso di ricevimento

@ Raccomandata D Pacco
D Assicurata Euro

Data di spedizioné ————— e Dalt

Spett.le
Destinatario . ——————— StUdKj_ Legale
va . ——— AvW. Fiorenzo Cazzato
Vico G. Carducci, n.7
74122 - Taranto

A2
Firma del¥incaricato alla distribuzione Bollo dell'ufficio
S s tribuzi

«Invil muitg r
. Sottoscrizione rifilip




Re: commicazione sX Y08/2011/177857 vs L ZDB/NN/11

Oggetto: Re: comunicazione sx 908/2011/177857 vs rif. 258/NS/11
Mittente: Sinistri <sinistriamat@amat.ta.it>

Data: 02/01/2012 17.50

A: VITO COLAPIETRO <periziecol@alice.it>

In riscontro alla sua mail del 15/12/2011, di pari oggetto, si conferma la
validita dell'abbonamento esibito dalla Sig.ra Scarci Maria Grazia.

Considerato, inoltre, che il sinistro & statc aperte d'ufficio su richiesta legale
senza che il conducente fosse stato avvertito da alcuno del presunto evento di
danno, non possono esistere testimoni in favore dell'Amat Spa.

Cordiali saluti.

Ufficio Sinistri Amat Spa

.dil 02/01/2012 17.52



Nationale Suisse S.p.A.
Via XXV Aprile 2 )
20097 San Donatc Milanese M!

national

=

SUISSE

D

Z58 NS 14

fowmmdd
)

Vostro interlocutore
Alessandro Corso
Direzione Tecnica
Servizio Sinistri

oL 1 DCO0S1412
Ispettorato di Direzione 001 L726954-P1-D53-1/2 0-0-0-0
Tel. +39 02 51603 290 27269540000053000

Fax +39 02 51603 288

backoffice@nationalesuisse.it AMATSPA
VIA CESARE BATTISTI 657

74121 TARANTO TA

San Donato Milanese, 16/12/2011
Sinistro n. 00908-2011-000177857 accaduto a TALSANO TARANTO il giorno 16/11/2011

in ottemperanza alle vigenti normative e con particolare riferimento allart 316 del Codice delle
Assicurazioni ed alle disposizioni del Regolamento ISVAP (Istituto di Vigilanza sulle Assicurazioni Private
e di Interesse Collettivo) n° 31, ed esclusivamente a questo scopo, con la presente siamo a informarla che
abbiamo provveduto alla rubricazione del sinistro in oggetio, per il quale, relativamente .al yeicolo targato
CX037XG, ci risultano le seguenti informazioni: proL N é‘S

“ T T GEN. 2012

. T "
Proprietario del veicolo: 2% REShENE IEE
Nome Cognome/ Ragione Sociale: AM.AT.S.P.A, 6 B%R_F_F:G?’ ;}rir?ﬁ:?Tvc -
Codice Fiscale/ Partita IVA: 00146330733 56 DIRETTORE AMMIRG Thalivy —

0T DRETTORE TECNEC o
g ESERCIZOMOMMENTC  —

Contraente della polizza: UAG AFFARI GENC»";RJ‘S‘@ETR‘
. : A AOCUISTH CONTRAT
Nome Cognome/ Ragione Sociale: AM.AAT.S.P.A. T SE‘%?AB‘iﬂ}‘H 0

Codice Fiscale/ Partita IVA: 00146330733 U WECRMATICH
WP PERSONALE/RETREUZONI O

. yT TECNIGD
Conducente del veicolo:

{07 PROOTIRATEEC =
Nome Cognome/ Ragione Sociale: CALEGNA PIERPAOLO 1fRG RAGICHERS ECOIC L
Codice Fiscale/ Partita Iva: L& PPL #6 HZ29 LOLAE SIQ STAFF i -

e — i

La invitamo cortesemente ad integrare i dati mancanti e/o a correggere eventuali inesattezze,
trasmettendo le via fax /e-mail agli indirizzi sopra citati, oppure a mezzo posta all'indirizzo sotto riportato.

Nel qual caso Lei avesse gia provveduto agli incombenti di cui sopra, La preghiamo di voler ritenere nulla la
presente.

Cordiali saluti.

Sede Legale e Direzione
Generale in ltalia

Nationale Suisse S.p.A, Nationale Suisse Vita S.p.A.

Via XXV Aprile 2

20097 San Donato Milanese (MI}
Tel. 02516031

Fax 02 51 46 34
info@nationalesuisse. it
aww.nationalesuisse.it

societd uninaminale soggetta all'attivita di
direzione e coordinamento da parte della
Compagnia d'Assicurazioni Nazionale

Svizzera SA-Capitale soc. 12.000.000 euroi.v.

R.E.A. di Milano n® 585006
Albo Imprese n® 1.00038
Albo Gruppi Assicurativi n® 013

societd soggetta all'attivita di direzione &
coordinamento da parte di

Nationale Suisse 5.p.4A. - Capitale sociale
11.000.000 euro [.v.

R.EA. diMilano n® 1242210

Albo Imprese n° 1.00071

Albo Gruppi Assicurativi n® 013

gaar Partita VA e Codice Fiscale n® 01851070154 Partita iVA e Cotlice fiscale n® 68710860157
Imp. aut. all'esercizio assic. con D.M, Imp. aut. all'esercizio assic. con D.M.
ﬁ 6-10-72 {G.U, 20-10-72 n° 274) Compagnia 16-05-88 (C.U. 22-06-88 n° 145) Compagnia
-

con sistema di management certificato

con sistema di management certificate

mt s rrea A TeAAR e A A



3INISTRI AMAT SPA n. 908-2011-000176799 - 908-2011-0001778...

Oggetto: SINISTRI AMAT SPA n. 908-2011-000176799 - 908-2011-000177857 -
908-2011-000178485

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

Data: 25/01/2012 15.49

A: Alessandro CORSO <backoffice@nationalesuisse.it>

Vedi allegati.
Distinti saluti.

Ufficio Sinistri Amat Spa
- Allegati: - -~ S e e e e e e

sharp_amatmail_net_20120125_155159_0017_c1cbf3110027.pdf 197 KB

1dil 25/01/2012 154
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Tarante -, ooy BEE

Taranto, li 27 FEB. 2012
Prot. n.: 3554 UAG

Spett.le

NATIONALE SUISSE ASS.NI Spa

Direzione Tecnica - Servizio Sinistri
Raccomandata A.R. Via XXV Aprile

20097 - SAN DONATO MILANESE (M)

OGGETTO: Sinistro del 16/11/2011 a Pol. RCV N.25440654
AMAT SPA (CX037XG) /| SCARCI MARIA GRAZIA
Ns. Rif. 258/NS/11

In allegato alla presente Vi trasmettiamo la denuncia di sinistro indicato in oggetto gia anticipata via
mail.

Qualora si rendessero necessari ulteriori chiarimenti il ns. Ufficio sinistri aziendale & a Vs. disposizio-
ne: TEL./FAX 099/7356261 - sinistriamat@amat.ta.it.

Distinti saluti.

I DIRETTORE (GENERALE

r@A (Ing. Giovanni hecchia)

Sacieta per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto » Tel. +39 09% 73561 Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.it » e-mail; amat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N* iscrizione at 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 Taranto ?:-e-l T f

1
prot.N. L6 CC_junc Taranto, i 17 MR 002

Spett.le

NATIONALE SUISSE ASS.NI Spa
Direzione Tecnica

Servizio Sinistri

Via XXV Aprile

20097 - SAN_ DONATO MILANESE (MI

Egr. Avv.

Antonio Vind

Via Principe Amedeo n.141
70122 - BARI

e p.c. Egr. Sig.
Calegna Pierpaolo
Via Lago di Garda Ed. 1 Scala B
74121 - TARANTO

OGGETTO: TRASMISSIONE COPIA ATTO DI CITAZIONE
SINISTRO 908-2011-000177857 DEL 16/11/2011
AMAT SPA (CX037XG) / SCARCI MARIAGRAZIA
Ns. Rif. 258/NS/11

Si comunica che la Sig.ra Scarci Mariagrazia, rappresentata e difesa dall’Avv. Fiorenzo Cazzato, ha pre-
sentato ricorso al Giudice di pace di Taranto al fine di ottenere il risarcimento dei danni subiti in con-
seguenza del sinistro indicato in oggetto, come da copia di atto di citazione allegato (udienza fissata

dal Giudice adito per il giorno 20/04/2012).
Poiché la scrivente Societh Amat Spa & F'unica convenuta in giudizio, vogliate provvedere alla costitu-

zione in giudizio per nostro conto. Al riguardo, attendiamo urgenti Vostre istruzioni affinché si possa
far pervenire al legale che andrete ad officiare I'atto di citazione firmato per delega dal ns. Presidente.

Copia della presente viene anche inviata, per opportuna conoscenza, al dipendente Sig. Calegna Pier-
paolo it quale in data 12/12/2011 ha rilasciato dichiarazione di estraneita al fatto oggetto della presen-

te vertenza.

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

IL DIRETTO ENERALE
(Ing. Giovanni atichecchia)

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



Posteitaliane

Avviso di ricevimento
EP 0683/EP 0505 - Mod, 23 /P - MOD. 01304 (Ex wa402e| - S1. [3] Ed. 07105
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Awviso di ricevimento

Ko acp gerlsachl B

Buro Numero

Data di spedizione Dail'ufficio postale di

Destinatario — Spett Ie
NATIONALE SUISSE ASS.NI Spa N
Via Direzione Tecnica - Servizio Sinistri
AP .. Via XXV Aprile
7 NATIOMALE = 20097 - SAN DONAT NESE (
< 3 fata Firma delﬁmaflMla distribuzione

o8 eoogms B .

Consegna effettuale ai sensi delfant. 33 D.M. 09.04.01:

- Invii multipli a un unico destinatario
-Sottoscrizione rifiutata



Posteitaliane

Awvviso di ricevimento
EP DBBI/EP 0505 - Mod, 23 P - MOD. 01304 {Ex waaoze) - St (3] Ed. 07405

FEEMNS [,

IEHH D i

‘ AMAT 5.0.a.
AZI-ENDA PETILA MOSiUTA”
NELL'ARE o i TARANTD
Via C. Rutint zay

75100 [ARANTO

postaprioritaria

i

TN HIRIRIRIY



Awviso di ricevimento me Chrs /—"\_w/

Bracte -~ TN -
Raccomandata DF‘acco PRI L L y —m“ M~
= s pzealostanlas
Assicurata Ewo __ Numed~ .. =
Data di spedizione Daltuficio postle di - .
Destinatario Eg r. AVV_
via Vinci Antonio

" cap . Via De Rossi, 203
T 70122 - BARI

At RXGepd | “/ 7‘/’ L //

F|rma per esteso del ricevente Data Firma dellincaricato lstnbuzlone Bolio dell'ufficio
(Nome e Cognome} di distribuzione

DConsegna effettuata ai sensi dell’art. 33 D.M. 09.04.01:

« lnwvii multipli a un unico destinatario
- Sottoscrizione rifiutata



Avviso di ricevimento
EP DBRVEP 0505 - Mod. 23 UP - MOD. 01304 {Ex wa402E) - St. [3] £d. 67705

Posteitaliane AR,
]

ox

AR S'L"“::B‘LITA”
AFENDA LA f_:,_\ i
NELLAT 3 JARANTO
g O i, 587
T4903 FATRANTO o
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Awviso di ricevimento aRI Chre, /—\_/
© Poste T T~

E Raccomandata D Pacco 2003.12-17 RN
g 2B o
D Assicurata Euro

\ tapane Nymerr” T~ —
P o~
Data di spedizione Dallutficis ai S~

e — o —

Destinatario Egr S|gw :
ve ______ Calegna Pierpaolo 2
, Vialago di Garda Ed. 1 Scala B ;-

AP 74121 . TARANTO 5t
(FeamL2)
P )6/33 ie /U&/
Firma per esfeso del ricevente Data Firma ﬁncark:atoa

(Nome e Cognome)

Consegna effettuata ai sensi dell’'art. 33 D.M. 09.04.01:
«Invii multipli a un unico destinatario
- Sottoscrizione rifiutata



NISTRO n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 -AMAT SFA /...

Oggetto: SINISTRO n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 -AMAT SPA / SCARCI MARIA
GRAZIA (NS. RIF. 258/NS/11)

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

Data: 13/04/2012 8.59

A: "Rag. Eugenio RE FRASCHINI" <Eugenio.ReFraschini@nationalesuisse.it>, "AVV.
ANTONIO VINCI" <vincilegale@libero.it>

Sollecitiamo cortese riscontro alla ns. del 12/03/2012 che alleghiamo alla
presente per pronta visione.

Distinti saluti.

Ufficio Sinistri Amat Spa
Allegati:

258NS11.CITAZIONE.PDF 278 KB

dil 13/04/2012 9.04



Re:SINISTRO n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 -AMAI1 SFA...

1dil

Oggetto: Re:SINISTRO n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 -AMAT SPA / SCARCI
MARIA GRAZIA (NS. RIF. 258/NS/11)

Mittente: "vincilegale@libero.it" <vincilegale@libero.it>

Data: 20/04/2012 8.38

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

In nome e per conto della Nationale Suisse Ass.ni, Vi invito a voler rimettere
1'atto di citazicne a Voi notificato, debitamente munito di mandato alle 1liti,
all'Avv. Epifani Pietro, Via Tasso & 72018 S. Michele Salentino - BR -, che
provvedera come da incarice della Compagnia, alla costituzione in giudizio.
Distinti saluti.

Avv. Antonio Vinci

—————————— Initial Header ———=-------

it

>From : "Sinistri" sinistriamat@amat.ta.it

To : "Rag. Eugenio RE FRASCHINI"
Fugenio.ReFraschini@nationalesuisse.it, "AVV. ANTONTIO VINCI"™ vincilegale@libero.
Cc :

Date : Fri, 13 Apr 2012 08:59:05 +0200

Subject : SINISTRC n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 -AMAT SPA / SCARCI MARIA

GRAZIA (NS. RIF. 258/NS/11)

Sollecitiamo cortese riscontro alla ns. del 12/03/2012 che alleghiamo
alla presente per pronta visione.

Distinti saluti.

Ufficio Sinistri Amat Spa

20/04/2012 9.06



Re: SINISTRO n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 ~AMAL SPA...

1di2

Oggetto: Re: SINISTRO n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 -AMAT SPA / SCARCI
MARIA GRAZIA (NS. RIF. 258/NS/11)

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

Data: 20/04/2012 10.31

A: "Aw. Pietro EPIFANI" <epifaniavw@libero.it>

Anticipiamo nota raccomandata n.14228009042-6 spedita in data odierna.
Cordiali saluti.

Ufficio Sinistri Amat Spa

Il 20/04/2012 8.38, vincilegale@libero.it ha scritto:

In nome e per conto della Nationale Suisse Ass.ni, Vi invito a voler
rimettere l'atto di citazione a Voi notificato, debitamente munitc di
mandato alle liti, all'Avv. Epifani Pietro, Via Tasso 6 72018 5. Michele
Salentino - BR -, che provvederd come da incarico della Compagnia, alla

costituzione in giudizio.
Distinti saluti.

Avv. Antonio Vinci

—————————— Initial Header ~--—-——-—-—-—-

>From : "Sinistri" sinistriamat@amat.ta.it

To : "Rag. Eugenio RE FRASCHINI"
Eugenio.ReFraschini@nationalesuisse.it,"AVV. ANTONIO VINCI"
vincilegale@libero.it

Cc :

Date : Fri, 13 Apr 2012 08:59:05 +0200

Subject : SINISTRO n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 -AMAT SPA / SCARCI

MARTA GRAZIA (NS. RIF. 258/NS/11)

Sollecitiamo cortese riscontro alla ns. del 12/03/2012 che alleghiamo
alla presente per pronta visione.

Distinti saluti.

Ufficio Sinistri Amat Spa

20/04/2012 10.31



Xe: SINISTRO n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 -AMAL SPA...

Allegati:

258NS11.citazione.PDF 311 KB

2di2 20/04/2012 10.31



TUDIO LEGALE CAZZATO

TVico G. Carducci n.7 - 74122 Taranto/Talsano * ®tel. e =fax 099.7713464
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GIUDICE DI PACE DI TARANTO

ATTO DI CITAZIONE

SCARCI Mariagrazia nata a Taranto il 13.11.1991 (C.F.: SCR MGR
91553 L049T) e residente in Taranto-Talsano alla Via Caravaggio n.
37, ed ivi elettivamente domiciliata in Vico G. Carducci n. 7 presso
lo studio dell’Avv. Fiorenzo Cazzato, da cui € rappresentata e difesa
giusta mandato in calce del presente atto. Per il proponendo
giudizio si chiede che eventuali comunicazioni di cancelleria siano

inviate al numero di fax 0997713464 o per la relativa P.E.C.:

(cazzato.fiorenzo@oravta.legalmail.it).

Premesso che:

1) SCARCI Mariagrazia il 16.11.2011 alle ore 16,40 era
regolarmente trasportata sul bus 519 di proprieta dell’AMAT della
Linea 29 nel tratto di strada che da C.so Vittorio Emanuele II in
Taranto-Talsano porta a Taranto con direzione Taranto.

2) A seguito di una frenata improvvisa dell’autista per motivazioni
non meglio chiare la Scarci, che era in piedi urtava il cranio nella
parte frontale vicing ad una finestra e , poi in ritrazione batteva la

spalla distorcendosi il collo.

3) da tale trauma I'attrice riportava “una cervicalgia post traumatica -

con rettilineizzazione della fisiologica lordosi, e lombalgia post
traumatica, cosi dichiarata dal referto ™ per le quali veniva curata
presso il Presidio Ospedaliero SS. Annunziata di Taranto dove S

recava nella mattinata del 17.11.2011, dopo aver avuto, nel

decorso della notte, la consapevolezza di non poter soprassedere ai

Scarci - Amai Pag. i di 3
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TWico G. Carducci n.7 - 74122 Taranto/Talsano * ®tel, e =fax 099.7713464
% Cell. 340.8510556 * @ E-mail; studiolegalecazzato@liberc.it =
Cod. fisc. CZZFENZ54E24L049V * P.I. 02113590737 -
P.E.C. cazzato.fiorenzo@oravta.legalmail.it

sintomi presenti, e dopo avere ricevuto Iinvito a tanto fare da
parte dell'interpellato medico curante Dott.ssa M. R. Rizzo.
4) 1| citato Presidio riconosceva le patologie post traumatiche cosi
come innanzi descritte e disponeva una prognosi momentanea di 7
gg. s.c. con prescrizione di tutore (collare) cervicale;
5) successivamente il citato medico (Dr.ssa Rizzo) all'uopo
consultata, disponeva come da certificazione allegata altri gg. 20 +
20 di prognosi per la completa guarigione.
5) 1 danni sopportati a causa dell'evento sono quantificabili in
€3.503,99 complessivi (€ 1.586,39 per danno biologico
permanente al 2% I.P., € 974,16 per danno biologico temporaneo,
€ 852,94 per danno morale, € 90,50 per spese mediche
documentate).
6) nonostante varie richieste epistolari, anche con lett. racc. n.
14360917633-9 del 07.12.2011 e n. 14460388249-0 del
09.01.2012, esperite al’AMAT e alla NATIONALE SUISSE ASS.NI
dalla convenuta chiamata, questa non ha mai inteso risarcire |
citati lamentati danni, né si & preoccupata delle sorti e dei disagi
ingiustamente ed inopportunamente sopportati dalla Scarc,
ritenendo solo dopo avere espletato Iintera istruttoria di non sapere
nulla dell’accaduto.
Tutto quanto premesso,

CITA

A.M.A.T. in persona del legale rappresentate pro-tempore con

sede in Taranto Via C. Battisti n. 657 dinanzi al Giudice di Pace di
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Taranto Via Temenide n. 83 per l'udienza del 20.04.2012 ore
09,00 e ss. per sentire accogliere le conclusioni d1 c;n irnmf‘ine al
presente atto. All'uopo si invita l'odierno convenuto 2 costituirsi in
giudizio nei modi e termini di legge cosi come previsti dagli artt.
166, 311 e 38 c.p.c. e ss., con avvertimento che in mancanza si
procedera in sua contumacia, e con i pregiudizi e le decadenze di
legge.
CONCLUSIONI

Voglia I'lll.mo Signor Giudice di Pace di Taranto, disattesa ogni
contraria istanza eccezione e richiesta cosi provvedere:

A) Dichiarare I'AMAT in qualita di proprietaria del bus della Linea

29 n. 519 e titolare del contratto di trasporto con l‘attrice, unica

responsabile dei danni fisici causati al Sig.na SCARCI Mariagrazia
i
|

addebitabile alla guida irregolare del conducente, tale da procurare

AMATSpA
danni alla Scarci; IL PRESEDENTE
Dott. Francescll\/’\{x"ltﬂr Poggit
B) Condannare, I'AMAT, in persona del legale rappresentante pro- L
tempore al risarcimento di tutti i danni fisici sofferti dall'attrice nella .

misura lamentata in_narrativa di € 3.503,99 od in quella minore

che sara accertata in corso di causa. Tanto unitamente agli interessi
ed alla svalutazione monetaria dalla domanda sulla somma cosi
calcolata, non oltre la competenza ratione valoris del Giudice adito
(€ 3.503,99).

C) Condannare ancora la convenuta al pagamento di tutte le spese

e competenze di lite in favore del sottoscritto procuratore

antistatario.
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Mezzi istruttori: si chiede prova per testimoni sui punti sub nn. 1,
2, 3 e 4 della narrativa del presente atto innanzi indicati, con
termine per integrazione della lista dei testimoni; si chiede ancora
C.T.U. medica sui danni lamentati.
Si indicano a testimoni i Sigg.:

- FRUSI Cosimo Via Mediterraneo n. 81/A/2 Taranto;

. CAVALLO Maria Via Caravaggio n. 37 Taranto-Talsano
Ed altri nell‘assegnando termine ai sensi dell‘art. 320 c.p.c.
Si produce: n. 2 lett. racc. n. 14360917633-9 det 07.12.2011 e n.
14460388249-0 del 09.01.2012, certif. medica di Pronto Soccorso
Ospedale SS. Annunziata, n. 3 certif. medico Dott.ssa Rizzo, n. 1

ticket, Abbonamento AMAT.

Salvis iuribus. oS

S ]
Taranto-Talsano, 15.02.2012 A T %
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PROCURA ALLE LITI

Avv. Fiorenzo Cazzato la delego a rappresentarmi e difendermi nel procedimentc di cut al
presente atto, nell'eventuale giudizio di riassunzione, di appello, di oppesizione, di convalida e
di merito, e nei giudizi esecutivi successivi e conseguenti, con ogni facolta di legge, compreso
di rinunziare, chiamare terzi in causa, transigere e proporre domande riconvenzionali ed
accettare le altrui rinunzie agli atti del giudizio ed ai diritti. Autorizzo il trattamento e !'utilizzo
dei miei dati sensibili e personali ai sensi e per gli effetti del combinato tra la L.675/96 e |l
D.Lgs. 196/03, e nel rispetto degli cbblighi dalle stesse norme stabiliti, delegando in toto al

citato procuratore la gestione degli stessi nei limiti di legge. Ratifico sin d'ora il Suc operato e

quello dei sostituti da lei nominati. Eleggo domicilio nel Suo studio in Taranto-Talsano al Vico

G. Carducci n. 7.
Firma ~/ Ao oo i
{

L
It
~ v ’. . t‘ d ; .
Per autentica. N

INFORMATIVA ai sensi e bengli‘efféf’cti di cui allart. 4 D. Lgs. n.28/2010

N

i
Con riferimento all'incarico ﬁroéessionale conferitomi ed alla procura speciale rilasciata in calce

all’atto cui viene allegata la seguente informativa, Le comunice che Lei ha la possibilita di

avvalersi del procedimento di mediazione previsto e disciplinatc dalle disposizioni di legge
richiamate in epigrafe. La informo, altresi, che, a decorrere dal 20 marzo 2011, l'esperimento
del procedimento di mediazione € obbligatorio perché condizione di procedibilita della domanda
giudiziale, nelle controversie aventi in oggetto le materie sotto elencate. In ogni caso, suddetto

procedimentc gode delle agevolazioni fiscali di cui agli articotl 17 e 20 della suindicata

disciplina, qui appresso trascritte e di cui Le do lettura. Il sottoscritto
dichiara di essere stato edotto di quanto rappresentato nella informativa che precede e di aver

ricevuto copia della presente comunicazliOne.
!IL"
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CORTE DI APPELLO DI LECCE - SEZ. DISTACCATA DI TARANTO

UFFICIO UNICO NOTIFICAZIONE
Taranto, 1o sottoscritto Aiutante Ufficiale Giudiziario
addetto al suindicato ufficio, ho notificato il presente atto al

A.M.A.T. in persona del legale rappresentate pro-tempore con

sede in Taranto Via C. Battisti n. 657 mediante consegna di copia a

i di T.‘:f",,'f'a.“',- LT ; ’
mani di Co=bw L S L P
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Aziendo per ia Mobilita nell’Area di Taranto

Prot.n.: ;@q UAG Taranto, i 9 9 APR, 2012

Egr. Avv.
Pietro Epifani
Via Tasso, 6

72018 - S. MICHELE SALENTINO (BR)

Egr. Aw.
Antonio Vinci
Via P. Amedeo, 141

70122 - BARI

Spett.le

NATIONALE SUISSE Assicurazioni
Direzione Tecnica

Servizio Sinistri

Ispettorato di Direzione

Via XXV Aprile, 2

20097 - SAN DONATO MILANESE (M)

OGGETTO: Sinistro n.go8-2011-000177857 del 16/11/2009
AMAT SPA [ SCARCI MARIA GRAZIA
Ns. Rif. 258/NS/11

Con riferimento al sinistro indicato in oggetto e facendo seguito alla mail del 20/04/2012, in
allegato alla presente Vi trasmettiamo l'originale dell'atto di citazione debitamente firmato

per mandato dal ns. Presidente Dott. Walter Poggi.

Resta inteso, tuttavia, che il mandato conferitoVi ha natura “formale” con conseguenti oneri
a carico di codesta Spett.le Compagnia Assicuratrice.

Distinti saluti.

@ IL DIR ORE GENERALE
(y ni Matichecchia)

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-mail: amat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitaie sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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- e

Data di spedizione______ _ __ . Dall'ufficio postate di I
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Firma per esteso del ncevente Data Firma dell’incaricato alla distribuzione
{Nome e Cognome)

| Consegna effettuata ai sensi dell'art. 33 D.M. 09.04.01:
«|nvii multipli a un unico destinatario
. |* Sottoscrizione rifiutata
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___Assicurata Buro . . Numera -~

Data di spedizione Dall'ufficio postale-di ___ .

>

Destinataric o

Avv. Antonio Vinci
Va—— Via De Rossi#.203
car__ 70122 - BAR@-j

G ‘b-L-1 L Zf

Fi| per esteso del ricevente Data Firma delfin o alla distribuzione Bollo dell’ufficio
(Nomg e Cognome) di distribuzione

Consegna effettuata ai sensi dellart. 33 D.M. 08.04.01:
‘ «Inyii multipli & un unico destinataric
* Sottoscrizione rifiutata
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GIUDICE DI PACE DI TARANTO

ATTO DI CITAZIONE

SCARCI Mariagrazia nata a Taranto il 13.11.1991 (C.F.: SCR MGR
91553 L049T) e residente in Taranto-Talsano alla Via Caravaggio n.

37, ed ivi elettivamente domiciliata in Vico G. Carducci n. 7 presso

lo studio dell’Avv. Fiorenzo Cazzato, da cui & rappresentata e difesa

giusta mandato in calce del presente atto. Per il proponendo
giudizio si chiede che eventuali comunicazioni di cancelleria siano

inviate al numero di fax 0997713464 o per la relativa P.E.C.:

(cazzgto.figrenzo@_orav;a.IegalmaiI.it).

Premesso che:

16.11.2011 alle ore 16,40 era

1) SCARCI Mariagrazia il
regolarmente trasportata sul bus 519 di proprieta del’AMAT della
Linea 29 nel tratto di strada che da C.so Vittorio Emanuele II in
Taranto-Talsano porta a Taranto con direzione Taranto.

2) A seguito di una frenata improvvisa dell’autista per motivazioni
non meglio chiare la Scarci, che era in piedi urtava il cranio nella

parte frontale vicino ad una finestra e , poi in ritrazione batteva la

spalla distorcendosi il collo.

3) da tale trauma l'attrice riportava "una cervicalgia post traumatica -

con rettilineizzazione della fisiologica lordosi, e lombalgia post

traurmatica, cosi dichiarata dal referto “ per le quali veniva curata
4,

Tarapto ¥
presso il Presidio Ospedaliero SS. Annunziata di Taranto dove si

17.11.2011, dopo aver avuto, nel

recava nella mattinata del

decorso delia notte, la consapevolezza di non poter soprassedere ai
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sintomi presenti, e dopo avere ricevuto l'invito a tanto fare da
parte dell'interpeliato medico curante Dott.ssa M. R. Rizzo.
4y 1l citato Presidio riconosceva le patologie post traumatiche cosi
come innanzi descritte e disponeva una prognosi momentanea di 7
gg. s.c. con prescrizione di tutore (coliare) cervicale;
5) successivamente il citato medico (Dr.ssa Rizzo) all'uopo
consultata, disponeva come da certificazione allegata altri gg. 20 +
20 di prognosi per la completa guarigione.
5) 1 danni sopportati a causa dell’evento sono quantificabili in
€3.503,99 complessivi (€ 1.586,39 per danno biologico
permanente al 2% I.P., € 974,16 per danno biologico temporaneo,
€ 852,94 per danno morale, € 90,50 per spese mediche
documentate).
6) nonostante varie richieste epistolari, anche con lett. racc. n.
14360917633-9 del 07.12.2011 e n. 14460388249-0 del
09.01.2012, esperite all’AMAT e alla NATIONALE SUISSE ASS.NI
dalia convenuta chiamata, questa non ha mai inteso risarcire i
citati lamentati danni, né si e preoccupata delle sorti e dei disagi
ingiustamente ed inopportunamente sopportati dalla Scarci,
ritenendo solo dopo avere espletato l'intera istruttoria di non sapere
nulla dell'accaduto.
Tutto quanto premesso,

CITA

A.M.A.T. in persona de! legale rappresentate pro-tempore con

sede in Taranto Via C, Battisti n. 657 dinanzi al Giudice di Pace di

Scarci- Amat Pag. 2 di 5
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Taranto Via Temenide n. 83 per l'udienza del 20.04.2012 ore
09,00 e ss. per sentire accogliere le conclusionmne ai
presente atto. All'uopo si invita l'odierno convenuto a costituirsi in
giudizio nei modi e termini di legge cosi come previsti dagli artt.
166, 311 e 38 c.p.c. e ss., con avvertimento che in mancanza si
procedera in sua contumacia, e con | pregiudizi e le decadenze di
legge.
CONCLUSIONI

Voglia I'lll.Lmo Signor Giudice di Pace di Taranto, disattesa ogni
contraria istanza eccezione e richiesta cosi provvedere:

A) Dichiarare I'AMAT in qualita di proprietaria del bus della Linea
29 n. 519 e titolare del contratto di trasporto con l'attrice, unica
responsabile dei danni fisici causati al Sig.na SCARCI Mariagrazia
addebitabile alla guida irregolare del conducente, tale da procurare

AMA.T.

danni alla Scarci; IL PRES
Dott. Francesc

B) Condannare, I'AMAT, in persona del legale rappresentante pro-

tempore al risarcimento di tutti i danni fisici sofferti dall'attrice nella

misura lamentata in narrativa di € 3.503,99 od in queila minore

che sara accertata in corso di causa. Tanto unitamente agli interessi
ed alla svalutazione monetaria dalla domanda sulla somma cosi
calcolata, non oltre la competenza ratione valoris del Giudice adito
(€ 3.503,99).

C) Condannare ancora la convenuta al pagamento di tutte le spese
e competenze di lite in favore del sottoscritto procuratore

antistatario.

Scarci - Amat Pag, 3 di §
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Mezzi istruttori: si chiede prova per testimoni sui punti sub nn. 1,
2, 3 e 4 della narrativa del presente atto innanzi indicati, con
termine per integrazione della lista dei testimoni; si chiede ancora
C.T.U. medica sui danni lamentati.
Si indicano a testimoni i Sigg.:

- FRUSI Cosimo Via Mediterraneo n. 81/A/2 Taranto;

- CAVALLO Maria Via Caravaggio n. 37 Taranto-Talsano
Ed altri nell’assegnando termine ai sensi dell’art. 320 c.p.c.
Si produce: n. 2 lett. racc. n. 14360917633-9 del 07.12.2011 e n.
14460388249-0 del 09.01.2012, certif. medica di Pronto Soccorso
Ospedale SS. Annunziata, n. 3 certif. medico Dott.ssa Rizzo, n. 1
ticket, Abbonamento AMAT.
Salvis iuribus.

Taranto-Talsano, 15.02.2012

Scarci - Amat Pag. 4 di 5
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CORTE DI APPELLO DI LECCE - SEZ. DISTACCATA DI TARANTO

UFFICIO UNICO NOTIFICAZIONE
Taranto, lo sottoscritto Aiutante Ufficiale Giudiziario
addetto al suindicato ufficio, ho notificato il presente atto al

A.M.A.T. in persona del legale rappresentate pro-tempore_ con

sede in Taranto Via C. Battistii n. 657 mediante consegna di copia a

mani di | J UU—tooo . k«@m
1A "74 /ﬂ 5»@% Lo
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PROCURA ALLE LITI

Avv. Fiorenzo Cazzato la delego a rappresentarmi e difendermi nel procedimento di cui al
presente atto, nell'eventuale giudizio di riassunzione, di appello, di opposizione, di convalida e
di merito, e nei giudizi esecutivi successivi e conseguenti, con ogni facolta di legge, compreso
di rinunziare, chiamare terzi in causa, transigere e proporre domande riconvenzionali ed
accettare le altrui rinunzie agli atti del giudizio ed ai diritti. Autorizzo il trattamento e l‘utilizzo
dei miei dati sensibili e personali ai sensi e per gli effetti del combinato tra la L.675/96 e il
D.Lgs. 196/03, e nel rispetto degli obblighi dalle stesse norme stabiliti, delegando in toto al
citato procuratore la gestione degli stessi nei limiti di legge. Ratifico sin d'ora il Suo operato e
quello dei sostituti da lei nominati. Eleggo domicilic nel Suo studio in Taranto-Talsano al Vico
G. Carduccin. 7.

Firma

Per autentica.

INFORMATIVA ai sensi e e‘~[¥1i\fﬁ£tti di cui all‘art. 4 D. Lgs. n.28/2010

Con riferimento all’incarico P!ro essionale conferitomi ed alla procura speciale rilasciata in calce
all’atto cui viene allegata la seguente informativa, Le comunico che Lei ha la possibilita di
avvalersi del procedimento di mediazione previsto e disciplinato dalle disposizioni di legge
richiamate in epigrafe. La informo, altresi, che, a decorrere dal 20 marzo 2011, I'esperimento
del procedimento di mediazione & obbligaterio perché condizione di procedibilita della domanda
giudiziale, nelle controversie aventi in oggetto le materie sotto eiencate. In ogni caso, suddetto

procedimento gode delle agevolazioni fiscali di cui agli articoli 17 e 20 della suindicata

disciplina, qui appresso trascritte e di cui Le do lettura. Il sottoscritto

dichiara di essere stato edotto di quanto rappresentato nella informativa che precede e di aver

s . . s L]
ricevuto copia della presente comunicaz or\e.

vipouT Mogepet

Taranto,
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Oggetto: Re:SINISTRO n.908-2011-000177857 DEL 16/11/2011 -AMAT SPA / SCARCI

MARIA GRAZIA (NS. RIF. 258/NS/11)

Mittente: "vincilegale@libero.it" <vincilegale@libero.it>

Data: 20/04/2012 8.38
A: sinistriamat <sinistriamat@amat.ta.it>

In nome e per conto della Naticnale Suisse Ass.ni, Vi invito a voler rimettere
debitamente munito di mandato alle liti,

all'Avv. Epifani Pietro, Via Tasso & 72018 S. Michele Salentino - BR -, che
provvedera come da incarico della Compagnia, alla costituzione in giudizio.

l'atto di citazione a Voi notificato,

Distinti saluti.

Avv. Antonio Vinci

—————————— Initial Header ----——-=---

Fugenic.ReFraschini@nationalesuisse.it,"AVV. ANTONIO VINCI"™ vincllegale@libero.it

>From : "Sinistri”™ sinistriamat@amat.ta.it
To : "Rag. Eugenio RE FRASCHINI"

Cc :

Date : Fri, 13 Apr 2012 08:59:05 +0200

Subject
GRAZIA (NS. RIF. 258/N5/11)

Sollecitiamo cortese riscontro alla ns.
alla presente per pronta visione.

Distinti saluti.

Ufficio Sinistri Amat Spa

TA30
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STUDIO LEGALE

AVV. PIETRO EPIFANI S v’ 258 INS|y

Racc. a. r.
S. Michele Sal.no, Ii 7.14.2012

Egr. Sig.

CALEGNA Pierpaolo

Via Lage di Garda, Ed.1 scala B
74121 - TARANTO (TA)

OGGETTO: citazione di testimone.

In qualita di procuratore giudiziale della A.M.A.T. S.p.A. convenuta nel
giudizio, avente ad oggetto risarcimento danni da sinistro stradale del 16.11.201 1,
promosso dalla Sig.ra Scarci Mariagrazia, nei confronti della A.M.A.T. S.p.A.,
innanzi al Giudice di Pace di Taranto, Dr. Di Santo, Le comunico che I’'Ill.mo Signor
Giudice, con ordinanza in data 27.6.2012, su istanza della Societa, mia assistita, ha
ammesso la Sua testimonianza in relazione ai fatti di causa.

Le rammento che la presente citazione implica l'obbligo di presentarsi al Giudice
e di rispondere secondo verita alle domande che Le verranno rivolte.

La falsa testimonianza & punita con la reclusione da 2 a 6 anni.

Per tali ragioni, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 250 co. 3 c.p.c., La invito a
voler comparire innanzi al Giudice di Pace di Taranto per ’udienza del 28.11.2012,
ore 9.00 col seguito, per ivi essere inteso, quale testimone, nella causa suindicata, con
espresso avvertimento che, in caso di mancata comparizione senza giustificato motivo,
potra essere condannato al pagamento di una pena pecuniaria non inferiore a €
100,00 e non superiore ad € 1.000,00.

Distinti saluti.

Telefax: 0831964733 — Cell.: 3355317182 - e-mail : epifaniavvilibero.it
P.E.C. : epifani.pietro@coabrindisi.legalmail. it
Via Torquato Tasso, 6 - 72018 SAN MICHELE SALENTINO (BR)
P.IVA 01553260744
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GGETTO: RICHIESTA PREMESS0O EX ART.3Z R.D. 148/1931 - ORDINE D) SERVIZIO N*09/98.

T Gwa Tl o)
L soTToscrTo  CALE & PR faot DIPENDENTE DI
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.‘ v ;Allianz S.p.A. Allia.nz @

Back Cffice - Recupero Franchigie
C.so {talia 23 - 20122 Milano
Pronto Allianz Numero Verde 800.68.68.68

Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE Milano , 02 luglic 2015
VIA LUCULLO 14
00187 ROMA
Tel. 06 6768.1
Fax 06 6768.2439
e ~ [] asen 0004
- MS15011A6900010001 01 GEOZ
- 12360357 MXA64836002770
148 4 DCO0S1352 A
Polizza n.: 059497101 .
Spettabile
AMAT

VIA CESARE BATTISTI 6567
74121 TARANTO TA

Oggetto: Riepilogo periodico di recupero franchigie di euro 2.000,00 - primo sollecity

s

Spettabile AMAT,

relativamente al riepilogo periodico num. 010594971011505 indicato sul retro, degli importi di
franchigia da rimborsare, inviato in data 01/06/2015 vi sollecitiamo al pagamento de! relativo importo
pari a euro 2.000,00 che non ci risulta ancora versato.

Vi preghiamo di effettuare il pagamento del relativo importo al pil presto tramite la vostra agenzia o
utilizzando il bollettito di conto corrente postale allegato.

Qualora aveste nel frattempo gia provveduto, vi preghiamo di considerare nullo questo avviso e ci
scusiamo del disturbo arrecato.

Per ogni chiarimento potrete rivolgervi alla vostra agenzia.
Vi ringraziamo per l'attenzione e con l'occasione porgiamo cordiali saluti.

Allianz S.p.A.

Jesus Marin  Giulia Gliubich
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LETAMMIN - 706

Allianz S.p.A.

Sede lagale

Largo Ugo Irneri, 1 - 34123 Trieste
Tetefono +39 040 7781.111

Fax +39 040 7781.311
www . allianz.it

Codice 01

MSTENTTARGNANTINANNT AT 121ANART 4R P 174

Uftici:

Milano 20122 - Corso htalia, 23
Torino 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22
Trieste 34123 - Largo Ugo Imeri, 1
CF, P. IVA e Registro imprese

di Trieste n. 05032630963

Cap. sociale euro 403.000.000 i.v.

tscritta all'Albo imprese

di assicurazione n. 1.00152
Capogruppao del gruppo assicurativo
Allianz, iscritto all'Albo gruppi
assicurativi n. 018

Saocietd controllata, tramite

A.C.L.F. S.p.A., da Allianz SE - Monaco
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Allianz (@)

Riepilogo delle Franchigie da recuperare

N. Sinistro Data Localita del Sinistro Nominativo del danneggiato Importo _ Data Targa Veicolo Importo
Sinistro liquidato liquidazione franchigia
01.923516805 31/12/2014 VIA STELLA ALPINA 74100 TARANT * CIDD * INEBRIA EMANUELE C¥1954G___AUTCRUS 1.000, 00
01.950514271 02/02/2015 VIA DANTE 0074100 TARANTO TA  * CIDD * PEDICONE MARIA LIS Cx013¥G _ AUTOBUS 1.000,00

CLALAND - 007 pagina 2 stampata in data: 02/07/2015
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Allianz S.p.A. ' Allla“z @

«Ufficio Legale
C.s0 ltalia 23 - 20122 Milano
Pronto Allianz Numero Verde 800.68.68.68

Agenzia ROMA GERENZA DIRETTE Milano , 03 agosto 2015

VIA LUCULLO 14

00187 ROMA

Tel. 06 6768.1

Fax 08 6768.2439

0001

KS15011F0600010001 01 GED2

12362876 MXA66364005475
136 4 DC00S1352 A

Polizza n.: 059497101 .
Spettabile
AMAT

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 TARANTO TA

llogo perlodico di recupero franchigie di euro 2.000,00

Oggetto
secondo sollecito bonario

Spettabile

relativamente ai sinistri di cui ali'allegato riepilogo periodico num. 01069497101150%, i cui danni sono
stati da noi liquidati, non ci risulta ancora pervenuta la quota a vostro carico, a titolo di franchigia o
scopsrto. Tale somma, come comunicato con avviso inviato il 01/06/2015 e come da sollecito dal
02/07/2015 2 da voi dovute in base a quanto previsto dalle condizioni generali di assicurazione.

Vi sollecitiamo pertanto al pagamento del relativo importo di 2.000,00 euro, per il quale potra
utilizzare il boltettino di conto correte postale allegato.

Qualora aveste nel frattempo gid provveduto, vi preghiamo di considerare nullo questo avviso 8 ci
scusiamo dsl disturbo arrecato.

Par ogni chiarimento potrete rivolgervi alla vostra agenzia.
Vi ringraziamo per I'attenzione e con I'occasione porgiamo cordiali saluti,

Ny Ty P Allianz S.p.A.
efinlivi e Ufficio Legate _
Simone Chini Fabio Sgarlata

o AT SQ_\&L%K
o 11 AB0, 2015

AD  pmm.e Delegato

DG Direttore Generale

DA Direttore Amministrativo
DT Dirsttore Tecico

UAP Appaiti / Contrati

UCM Commerciale / Marketing
UCB Contabifita Bitancio
UES Esercizio / Sosta

UIS  Informatica / Statistica
UMT  Manutenzione / Ternica
URU  Risorse Umane

UAG Affar Gen. PRRR. SINISTRI '
RAG Ufficio Ragioneria (]
STQ Staff Quafita O
3

Azienda per la mobilitd nelf area di Tarante
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Alllanz $.p.A. Utfici: Iscritta all"Albo imprese

Sede legale Milano 20122 - Corso Italie, 23 di assicuraziona n. 1.00152

Largo Ugo Irneri, 1 - 34123 Triesta  Torino 10121 - Via Vittorio Alfieri, 22 Capogruppo del gruppc assicurative

Telefono +39 040 7781.111 Triaste 34123 - Largo Uge Irneri, 1 Allianz, iscritto ali'Albo gruppi

Fax +39 040 7781.311 CF, P. IVA @ Registro imprase assicyrativi n. 018

allianz. spa@pec.allianz.it di Trieste n. 05032630963 Societd controllata, tramite

www allianz.it Cap. sociale euro 403.000.000 i.v. A.CLF. §.p.A,, da Allianz SE - Monaco  Codice 01
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Riepilogo delle Franchigie da recuperare

[ R R e e e ]

CX125XG AUTOBUS 1.000,00

01.923516805 31/12/2014 VIA STELLA ALPINA 74100 TARANT * CIDD * INEBRIA EMANUELE

01.850514271 02/02/2015 VIA DANTE 0074100 TARANTO TA * CIDD * PEDICONE MARIA LIS CX013XG AUTOBUS 1.000,00

CLALAND - 007 pagina 2  stampata in data: 03/08/2015
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Alianz@ [PE. 35343102 g Ewo 2..000,00

INTESTATO A
ALLIANZ SPA RECUPERO FRANCHIGIE

Eseguitoda:
AMAT

Residentain
VIA CESARE BATTISTI 657
74121 TARANTO TA

BOLLO DELL'UFF. POSTALE

Lk
rLC A 5

N. Sinistro

923516805

Data avvenimento

31/12/2014

suCiCn. 35343102

diEuo 2.000,00
TD 896  CODICEIBAN [ijifichicle b b el bl b el e o e e e
INTESTATO A

ALLIANZ SPA RECUPERO FRANCHIGIE

N. Sinistro Data avvenimento

223516805 3171272014
201059497101150553  Gesueoas

AMAT

Residentain

VIA CESARE BATTISTI 657

74121 TARANTO TA
AR

182010594937101150553 12000035343 102 1000001000003896
IMPORTANTE: NON SCRIVERE NELLA ZONA SOTTOSTANTE

BOLLO DELL'UFF. POSTALE
codice chente

Aut.n. DB/SSIC/E 12485 del 08.12.2002

Iﬂusﬂiﬂﬂlm hum efg conto
<201059497101150553> 00002000+00> 000035343102<

896>



ANISTRO DEL 16/11/2011 A POL. RCV N. 25440654 - AMAL SF..

Oggetto: SINISTRO DEL 16/11/2011 A POL. RCV N. 25440654 - AMAT SPA (CX037XG) /
SCARCI MARIAGRAZIA - NS. RIF. 258/NS/11

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

Data: 13/12/2011 17.00

A: ns@sistemasinistri.it

CC: "Rag. Eugenio RE FRASCHINI" <Eugenio.ReFraschini@nationalesuisse.it>

Con riferimento a quanto indicato in oggetto trasmettiamo quanto segue:

- richiesta di risarcimento danni prot. 23022 del 07/12/2011 formulata dall'Avv. Fiorenzo
Cazzato per conto della Sig.ra Scarci MariaGrazia;

- dichiarazione rilasciata in data 12/12/2011 dal dipendente Calegna Pierpaolo.
Segue invio della copia originale per via epistolare.
Distinti saluti.

UFFICIO SINISTRI AMAT SPA

N.B. PER SCARCI MARIAGRAZIA VEDiI ANCHE SIN. N. 177.2008.000044933 DEL
03/01/2008.

Allegati:

258NS11.PDF 450 KB

dil 13/12/2011 17.01



