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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Telefeno 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto; € 5.457.272.00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,73

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2021 2.165 13/10/2021 2.650,00
Il CASSIERE ALLIANZ S.p, A,

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
Largo Ugo Imeri, 3

34123 TRIESTE (TS)
Partita IVA: 05032630963 C.F. 05032630963
CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: duemilaseicentocinquanta e xx / 100

PAGAMENTO: Bonifico

RASBANK - MILANO IBAN: TT83B0358201600010570004543

CAUSALE DEL PAGAMENTO

FRANCHIGIA SIN. 928534637-928559352-928534637 ALLIANZ

PAGAMENTO FATTURE N.
CIG 8568623861

IMPORTO LORDO 2.650,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 2.650,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 2.650,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE

PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA

DISPONIBILITA'

ISTO CONTABILITA' \ /él
[ :

IL DIRIGE. AMMYVO iL “TTORE PRESIDENTE
NP >

L N




: - SpA.
Arianda par ta Menilild neli'Arey di Taranii

S i A B S b ST AN

Egr. Sig.

-Angiulli Ettore
Coordinatore di Ufficio
UFFICIO RAGIONERIA
‘SEDE

OGGETTO/ RECUPERO FRANCHIGIE SINISTRI:

1) N.SIN. 928585850 DEL 21/07/2021 (NS. RIF. 172/AL/21)  Importe € 650,00
2) N.SIN. 928559352 DEL 20/06/2021 (NS. RIF. 135/US/21)  Importo €  1.000,00
3) N, SIN, 928534637 DEL 10/05/2021 (NS. RIF, 096/AL/21)  Importo € 1.600,00

“Totale € 2.650,00

Si invita codesto Spett.le Ufficio a provvedere alla liquidazione delle franchigie di cui all’oggetto richieste dalla Compagnia
ALLIANZ Spa.

La somma complessiva di € 2.650,00 (euroduemilaseicentocinquanta/00) dovra essere versata a-mezzo bonifico bancario.

Di seguito vengono indicate le coordinate bancarie:

Codice IBAN: IT 83 B 035 8901 6000 1057 0004 543

Beneficiario: Allianz 8.p.a. .

Causale: PAG. FRANCHIGIE N. 3 SIN. N. 928585850 - 928559352 - 928534637,

Si resta in attesa dell’avvenuta notizia e copia del mandato predisposto.

Distinti saluti. 3%
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LETARMAN - 706

Allianz

Lllianz S.p.A. .

Bacl Office - Pecupero Franchigie

Piazza Tre Tortl 3 - 20145 Liilano

Pronto Aflisns [umero serde 800.6B.68.68

Lpenzia POMA GERENICE DIPETTE
= LUCULLD 14

00187 FOMA

Tel. 06 ©€788.1

Fa~ 06 6768.2439

Mitano , 01 ottohre 2021

Polizza n.; 525138093 .
Data di origine: 31:03/2021 Spettabile
Data di scadenza annuale; 31/03/2022 AT
1= -CES-PE B-TTISTI 65~
4121 T=RIIITO T=

Oggetto: Piepilogo pericdico di recupero tranchigle
Spettabile <LI=T,

i in iamo sul retro e nelle e entuali pagine successi e il riepiloge periodico num. 015251380932109
degli importi di franchigia da rimbarsare, in seguito alla liquidazione dei sinistri in elenco a enuta in
base alle condizioni generali di assicurazione.

L'Importo totale da rimborsare @ di 650,00 euro e corrisponde alla somma delle franchigie di ogni
singolo sinistro.
-i preghlamo di effettuare Il pagamento del relati o importo al pid presto tramite la  ostra agenzia.

Qualora a este nel frattempo gid pro eduto, i preghiamo di considerare nullo questo a fso e ci
scusiamo de! disturbo arrecato.

Per ogni chiarimento potrete ri olger i alla ostra agenzia.
i ringraciamo per [‘attenzione e con I'occasione porgiamo cordiali saluti.

Zliianz S.p.=~.
Giulia Gliubich Stefano Sala;

CAmhr

Alllanz 5.p.A. 'Direzione Generale & uffisi
Sede Legale Figzza Tre Teri, 3 - 20145 Milano
Piazza Tre Tori, 3 - 20145 Milano  Largo Ugo Imeri, 1 - 34123 Triests

Capitals Sociate euro 403.080.000 i.v,
Albo Imprese di Assicurazione n,1,00152
Capagruppa del Gruppo Asslcutativo Allianz

Telefono 439 02 7216.1
Fax +39 02 2216.5000
allianz. spa@pec. allianz.it
wwyealliznz.it

C.F. & Registro Imprese ¢f Milane
n. 05032639963 - Rappresentante
de! Gruppo IVA Allianz

can P. VA n, 01333250320

-Akto Gruppi Assicurativia.018
Socleth con vniee socio sogyetta alle
direziane e coordinamento o
Allianz SE - Moneco




Amat S.p.A. Protocollo In entrata n. 0018250/2021 del 04/10/2021 13:54:59
Aflianz @)
Riepilogo delle Franchigie da recuperare
- N. Sinlstro sg?;:ﬂ Localita del Sinistro Nomi'n'::tivo'idel a'aﬁltléggllato l}:'lﬁg;% liiruigg:t?ons . 7Ta'r?a Veicolo ' f:'a"“!z?‘:g;a
01.928585850  21/07/2021 VIA P.7ZA CASTELLO 74100 TARAN SICUREZZA & AMBIENTE &.R. 650,00 06/C8/2021 DGA4INF _ AUTORUS 4‘?‘31/‘{“5(2{ 650, 00
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LETAMBAN » 708

Allianz

Lllianz S.p.4. .

Back Office - Recupero Franchigie

Piazza Tre Torel 3 - 20145 Kilana

Pronto Allianz Humero /erde 800.69.68.68

Lgenzia POMA GEPEIIZA DIPETTE tiilano , 01 ottobre 2021

208 LUCULLD 14
Q0187 RONE

Tel. 06 676B.1
Fa- 06 6768.2439

Palizza n,: 525138083 .
Data di origine: 21/03:2021 Spettabile
Data di scadenza annuale: 3103 2022 ST
|~ CES-PE B-TTIST] 65~
“TH21 T-RAHTO TS

Oggetto: Riepilogo periodico di recupero franchigle
Spettabile ~LI-T,

i in iamo sul retro e nelle e .entuali pagine successi e il riepilogo peribdico num. 0152513809321@9
degli importi di franchigla da rimborsare, in seguito alla liguidazione .dei sinistri in elenco & enuta in
base alle condizioni generali di assicurazione.

L'imparto totale da rimborsare & di 1.000,00 euro ¢ corrisponde alla somma delle franchigie di ogni
singolo sinistro.

.1 preghiamo di effettuare if pagamento def relatl ¢ importo al pil presto tramite la ostra agenzia.

Qualora a este nel frattempo gid pro eduto, i preghiamo di considerare nullo questo a iso e ci
scusiamo de! disturbo arrecato.

Per ogni chiarimento potrete i olger i alla ostra agenzia.
i ringraziamo per I"attencione e con I'occasione porgiamo cordiali saluti.

~llianz 8.p.=.
Giulia Gliubich Stefano Sal

Qe

-Aflignz §.p.A. Dirazione Genesale & uitiel ‘Capitele Socisla euro 403.600.000 iv.
Sode Legale Piazza Tre Torn, 3 - 20145 Mileno Albo Imprese di Agsicurazione n.1.00152
Piazza Tra Torrd, 3 - 20145 Milano Largo Uga tmerd, 1- 34123 Trigste Cupogruppo del Gruppoe Asslcurative Aflisne
Teleteno +3302-7216.1 C.F. ¢ Registro Imprase di Mitana Albo Gruppt Assicorativi ng18
Fax +39 02 2216.500Q0 n. 05032630963 - Rappresentante Societd con unico s0cio soppetta alla
allianz.spa@pac.ollianz.it del Gruppo VA Allianz direzicne e coardinamento di

www.alisnz.it con P. IVA n. 01333250320 Allianz SE - Monaco Cotlice 01
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Allianz @ | .

Riepilogo delle Franchigie da recuperare

Data ‘dal Sinlsti ivo d ; Imparto - ‘Data,  Tataa ) Veicolo Importo
N. Sinlstro Sinlstro Localitd det Sinlstre Nominativo del dannegglato liquidato ! figuidazione 9 _ franchigla
£1,958589457°  20/0R/2021 VIA MACCHIAVELLI V. OESTHMT 741 GATEONE PIERINA 13,000,008  02/09/2021  TRASOMM  AUTOEUS "(55/"5{3/{ 1.000,60

QALAND - 007 pagina 2 stampata in data: 04/10/2021
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LETAMMN - 706

Allianz

Lllianz S.p.2.

Back Office -"RPecupero Franchigis

Piazza Tre Yorri 3 - 20145 Milano.

Pronta £Mlianz [lumero ‘erde BQD.68.68.68

~gencia POMA GEPENICA DIPETTE WMiano , 01 ottobre: 2021
vh= LUCULLO 14

C0187 ROMA

Tel. 08 6768.1

Fa- 0B 6768.243%

Polizza n.: 525138093 .

Data di origine: 31.03:2021 Spettabile

Data di scadenra annuale: 31/03:2022 21T
1=~ CES=RE B=TTISTI 65~
“4121 T2RAITO T

Oggetto: Riepilogo periadico di recupero franchigie
-Spettabile =LI<T,

i in iamo sul retro e nelle e entuali pagine successi e il riepilogo periodico num. 015251380932108
degli importi di franchigia da rimbarsare, in seguito alla liguidacione dei sinistri in elenco a enuta in
base alle condizioni generali di assicurazione.

L'importa totate da rimborsare @ di 1.000,00 euro a corrisponde alla somma delle franchigie di ogrii
singolo sinistro.

.1 preghiamo di effettuare il pagamento del relati o importo al pil presto tramite [a ostra agenZia.

Qualora a este nel frattempa gid pro eduto, i preghiamo di considerare nullo questo a iso e ci
scusiamo del disturbo arrecato.

Per ogni chiarimento potrete ri oiger i alla ostra agenzia.
i ringraciamo per ['atten-ione e con |'occasione porgiamo cordiali saluti.

Zlianz S.p.=.
Giulia Gliubich Stefano Saf

Cader,

Alienz S.p.A. Direzlone Generale e wilici Cepita’s Socisfe euro 403.000.000 i.v.
Seds Leqale Piazza Tra Tacri, 3 - 20145 Milano Albo Imprese di Assicurarzicne n,1.00152
Piazza Tre Tond, 3 - 20145 Mdano  Lorgo Ugs Imeri, 1 - 34123 Trieate Capogruppo det Grupno Assicurntiva Alliznz
“Telefono +39 02 2216.1 C.F. e Registro mpresa di Milano Albu Gruppi Assicutstivin018

Fax +39 02 2216.5000 n. 05032630963 - Aapprasentante Societh con unico socio soggatts alla
allisnz.spa@pec. slliant.it del Gruppo IVA Allianz direzions & coordinamanto di

“wwww. aflisnz.it con P, WA n. 01333250320 Allienz SE - Monaco Codice Q1
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Allianz @)
Riepilogo delle Franchigie da recuperare
Data " Localita del Sinistrd o S deT dart : !mpnrto'";fn Data - Velcol S Tmporto
N. Sinistro . Sinistee . Localitd de!..”'?n_n:sf{o Nominative del ,danneggiatoi_ . Nquidato - ~-Equidazione Ta)rga'_"- Veicolo | o franchigia
.
01, 83853483 10705/2021 VIA 74100 TARANTO TA_. * £IDD ¢ FRANCESCO TRIOLO FHRASOMM  AUTDEUS € 3&5,5%5{&4" 1.000,00
CLALAND - D07 pagine 2  stampata in data: Q471042021
.,-("




