‘gl‘lllf‘-

> 4>,
a 1

v"\ L %Qo

]
g§ l
<=
S.p.A. E-g\‘

Azianda per la Mobilitd nall’Area df Taranto %, swicer YO0

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA
| 029NSH2 | 14/02/2012 | | 1830 | | DENUNCIA AGENTE ]

LINEA LUOGO IN CUI E' ACCADUTO IL SINISTRO ANGOLO
| 8 [TARANTO - VIA PRINCIPE AMEDEO | VIA GORIZIA |
DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
[PORTO MERCANTILE - CEP [ 528 || CX195XG |

MATR. AGENTE COGNOME NOME QUALIFICA
| 129680 | [DEL BUONO | FRANCESCO ][ CONDUCENTEDILINEA |

COMUNE DI NASCITA DATA DINASCITA DATA ASSUNZIONE COMUNE DI RESIDENZA C.AP.
[TARANTO ][ 230271965 | [ 1171072005 | [TARANTO | [_74100 ]

DOMICILIO TIPO PATENTE N° PATENTE RILASCIATA A DATA RILASCIO  SCADENZA PATENTE
VIA BUCCARI N. 4 T D |[TA2179280N || TARANTO |[ 14/07/92 [  11/08/2013 |

COMPAGNIA ASSICURATRICE A.M.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
INATIONALE SUISSE | |

DAT! RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO -1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
| SUZUKI || | CY267ET | MICCOLI ADDOLORATA L |

VIA I PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE

| | [GRou pattA |
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO} VIA | PIAZZA COMUNE DI RESIDENZA
[PAT. U15267374V I [ |

1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNOC

l | |

2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

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

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA
l | || || | |
DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE
I I | || |
3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
| | |
4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO
| || |
AUTORITA’ INTERVENUTA \ J
TESTIMONI

S siee 4mvo [TVALIDAZIONE DELLA DIREZIONE




N° SINISTRO

Sp.A.

029/NS/12 !
Azienda per fa Mobilitg nell’Area di Taranlo, »,

'DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE . |

Vista laterale sinistra Vista anteriore

Vista posteriore
1

Vista laterale destra

0
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DESCRIZIONE DE! DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS
LATO DESTRO VICINO PORTA CENTRALE =
. . . v
DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTROPARTE .
PARTE ANTERIORE _ =

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE
MENTRE PERCORREVQ VIA PRINCIPE AMEDED, NELL'ATTRAVERSARE L'INCROCIO CON VIA GORIZIA, LA SOPRACITATA
VETTURA PROVENENDO DA ViA GORIZIA NON S[ FERMAVA AL SEGNALE DI STOP E ANDAVA AD IMPATTARE CONTRO LA

FIANCATA DESTRA DELL'AUTOBUS NELLE VICINANZE DELLA PORTA CENTRALE.

NESSUN FERITO.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZ{ SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE
APERTURA SINISTRO |O SI ONO -

[/ PROVVEDIMENT® PRESIDENTE |
LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO
apo 1o — Il Conduce _
A, 45‘/02/20/2
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Azienda per lu Mobililé nelf'Area di Tar

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE

Vista posteriore Vista laterale sinistra Vista anferiore

Vista laterale destra '
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DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALL'AUTOBUS
LATO DESTRO VICINO PORTA CENTRALE |~
| ' =3
DESCRIZIONE DEI DANNI RIPORTATI DALLA CONTRCPARTE
PARTE ANTERIORE . b
|

DESCRIZIONE DELLINCIDENTE
MENTRE PERCORREVO VIA PRINCIPE AMEDEO, NELLATTRAVERSARE L'INCROCIO CON VIA GORIZIA, LA SOPRACITATA
VETTURA PROVENENDO DA VIA GORIZIA NON S| FERMAVA AL SEGNALE DI STOP E ANDAVA AD IMPATTARE CONTRO LA

FIANCATA DESTRA DELL'AUTOBUS NELLE VICINANZE DELLA PORTA CENTRALE.

NESSUN FERITO.

SINISTRI DENUNZIATI DA TERZI SENZA INDIVIDUAZIONE DELL'AGENTE RESPONSABILE
[JPROVEDIMENTO-PRESIDENTE | APERTURA SINISTRO [(OSI ONO
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PUBBLIGO REGISTRO AUTOMUBILISTIEU |

Tol g N -
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AUTOMOBILE GLUB D’ITALIA

UFFIC10 PROVINGIALE Di:

TARANTO

] TARGA: lCY?ﬁ?FT

ISPEZIONE

DATI DEL VEICOLO

Prezzo del Veicolo

wewiax13.850,00 * Euro

Proprietario MICCOLI ADDOLORATA
Sesso / Tipo Societa' FEMMINILE
Data di nascita 05/05/1958

Comune di nascita
Comune di residenza
Frazione di residenza
Indirizzo

S.MARZANO DI S.GIUSEPPE (TA)
TARANTO (TA)
LAMA

VIA ! GIRASOLI 137 - 74020

Targa CY267ET
Telaio TSMMZC91800145128
Omologazione OETSMO4EST09
Fabbrica / Tipo MAGYAR SUZUK| CORPORATION MZ C91S MT _
Data Immatricolazione 21/09/2005 :
KW 51,00 ,
Classe / Uso AUTOVETTURA / PRIVATO TRASPORTO PERSONE i
Carrozzeria CHIUSA
Cilindrata 1248
Alimentazione GASOLIO
Tara 1140
Portata 385
Peso Complessivo 1525
Posti n.ro 5 ‘
Assin.ro 2
Prima Formalita' PRIMA ISCRIZIONE VEICOLO NUOVO
Data Prima Formalita' 21/09/2005
A091116R
Ultima Formalita' FPRIMA ISCRIZIONE VEICOLO NUOVO '
Data Ultima Formalita' 21/09/2005
R.P. AD91116R
DATI DELLA INTESTAZIONE
R.P. AD91116R
del 21/09/2005 I
Atto ISTANZA DELL'ACQUIRENTE
- Data Atto 21/09/2005

Proprietario URGES! ANNA

Sesso / Tipo Societa' FEMMINILE

Data di nascita 07/041M1974

Comune di nascita TARANTO (TA

Comune di residenza TARANTO (TA

Frazione di residenza LAMA '

Indirizzo

ANNOTAZIONI

VIAI, GIRASOLI 137 - 74020
(RO¥

Mod. NP-5 - 5T - Certificazioni - 03/2010 - Nuova Panetto & Petreli

Numero precedenti intestazioni 0

Rilasciato certificato di proprieta’ a seguito dell'ultima formalita’
Non risultano iscritte ipotechefprivilegi i \
Non risultano iscritti gravami PO '

foglio n.ro 1 segue foglio aggiuntivo
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i UFFICIO PROVINGIALE DI: L LR A
AUTOMOBILE CLUB D’ITALIA ' PUBBLICO REGISTRO AUTCMOBILISTICO
| L’EARANIQ—]
l 1
L ISPEZIONE f L -
Certificazione / Ispezione n. 109 del 22/02/2012 08:07:44 i
NON COSTITUISCE CERTIFICAZIONE
Importo bollo ek (0,00 * Euro
Importo emolumenti Pk 2,84 * Euro
Importo totale Fakwawawss 2,84 * Euro ¢
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto "2, swean [T

45/,% Lot

Taranto, li

Egr. Sig.

DEL BUONO FRANCESCO
VIA BUCCARIN. 4

74100 TARANTO

QOggetto: Sinistro n° 029/NS/12 del 14/02/2012

Il giorno 14/02/2012, il bus n°® 528 da Lei condotto, impegnato sulla linea 8,
e 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 deil'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 comunicarlLe, 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.

I f

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 735612 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it « e-mail: amat@pec.amat. ta,
Codice Fiscale, Partita Iva e N iscrizione al Registro deile Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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SEZIONE A Az:endo per Ia Mob:!rro neﬂ Area di Taranto % sincest [T
CEDOLA DI VIAGGIO DEL BUS N° ﬁﬁ DATA 44~ b foss
Pk - RISERVATO OPERATORE DI‘ESERCIZIO. * % o [t 7 RISERVATO ‘AT CONTROLLI -

Orario di partenza

Orario di arrivo

Linea %5 g %E g CO%;%EENEME Orario | Localita Firm(aPE\é’ngEiS%a)tore
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w27 ALY S Iy A S g S.p.A.
SEZIONE B Azienda per la Mobilita neft'Area di Taranto

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

2] 3]

TURNO DI SERVIZIO n° _éé TURNO DI SERVIZIO n° JZO@ TURNO DESERVIZIOR®
DALLE ORE M DALLE ORE _,Zﬁz DALLE ORE

1455

ALLE ORE A ALLE ORE M ALEORE _Z1 4D
Re

. nen 38 mven &

LINEA
FIRMAQ 72;&5&/01 ESERCIZIO WTORE I ESERCIZIO FIRMA OPERATORE DJ ESERCIZIO
ol 17 Jok V0 B

CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine CONTROLLI Inizio | Fine
{Barrare |a 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 llluminazione NE NE Impiante iluminazione NE NE Impianto illuminazione 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
Marielletto rompivetro di M M Martelietto rompivetro di " " Martelletto rompivetro di M M-
sicurezza slcurezza slcurezza
Sigilli maniglia uscita di Sigilli maniglia uscita di Sigilli maniglia uscita di
sicurezza M M sicurezza M ™ sicurezza M M
Regolamento viaggiatori M M Regolamento viaggiatori M Regolamento viaggiatori M M
interno bus ' interno bus M interno bus

" | Iestintore M M Estintore M M Estintore M M
Pulizia del Bus NS INS Pulizia del Bus INS INS Pulizia del Bus INS INS
Cintura di sicurezza Cintura di sicurezza . Cintura di sicurezza
{portatori di Handicap) NE NE {portatori di Handicap) NE NE (portatori di Handicap) NE NE

NE = Non Efficiente ]M = Mancante ]INS = Insufficiente

Irregolarity riscontrate durante il servizio (incidenti - guasti - etc.), gia comiiyicata all’Area Tecnica con bolla di lavoro
° del : :
Bos S TEAA IO & RuKHOROS o 525& \ﬂt& Q/»//%Q)

al rientro - visto: 'ADDETTO MOVIMENTO E TRAFFICO - / ore %4 >

Mod. CEDQOLA Valida Responsabile Area Esercizio Rev. 03 del 16/07/2007 Pag. 2/2

. ¢of 5
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Azienda per la Mobilitg nell’Area di Taranto < smicenr ITOT)

0 5 MAR. 2012

Taranto, li

Prot. N. éf /-—{’.f JUAG Spett.le

NATIONALE SUISSE ASS.NI Spa
;'? . Sede legale e Direzione generale
A Via XXV Aprile
20097 - SAN DONATO MILANESE (MI}

e p.c. Spett.le
Direzione Generale
GROUPAMA ASS.NI Spa
VIA CESARE PAVESE, 385
00144 - ROMA

OGGETTO: Richiesta di risarcimento danni ex art.145, comma 2 del D.L.gvo 7/09/05
n.209 e art.5 del D.P.R. 18/07/2006 n.254
SINISTRO DEL 14/02/2012 A POL. RCV N.25440663 o
(Ns. rif. 029/NS/12)

La scrivente Azienda AMAT Spa (Codice fiscale 00146330733), inoltra formale richiesta di risarcimento
dei danni patrimoniali derivatigli a seguito del sinistro avvenuto il 14/02/2012 ore 18.30 circa a Taran-
to in Via Principe Amedeo incrocio con Via Gorizia tra |'autobus targato CX195XG di proprieta dell’Amat
Spa e il veicolo targato CY267ET di proprieta di Miccoli Addolorata.

A completamento dei dati riportati nel modello di denuncia di sinistro allegato, nel quale sono riportati
tutti gli elementi indispensabili per la corretta richiesta, la scrivente Azienda precisa che il veicolo dan-
neggiato sard messo a Vs. disposizione in orari lavorativi per otto giorni non festivi consecutivi a far
data della ricezione della presente, previ accordi telefonici con il ns. Ufficio sinistri aziendale -
TEL./FAX 099/7356261 — Via C. Battisti, 657 Taranto — sinistriamat@amat.ta.it.

Si resta in attesa di riscontro e del dovuto risarcimento dei danni subiti dal gs. mezzo aziendale.

Distinti saluti.
IL DIRETTO ENERALE

Y@ (Ing. Giovanni [Matichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetia a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74121 Taranto e Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « 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
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Awviso di ricevimento [/ Sy
- ( 13,3.12
g Raccomandata D Pacco \ (21,& Z g '57(-1 s foy
‘:’Assicurata Buo Num ro—// HSE3/5/T71018035
Data di spedizione _ Dall'ufficio postale di _

| Spettle X3

Dlrezmne gnerale
PAMA ASS.Ni Spa
SARE PAVESE, 385

Destinatario

Mf_{iﬂﬁt\ C

. 001
© 13 MAR 2012

Amhl_vq ‘

OSTA

ata Firma dalfincaricato alla distribizione Ballo deiffufficlo
Nome e Cognome) dl distribuzione
Consegna effettuata aj sensi dell'art. 33 D.M. 09.04.01:
«Invil multipli a un unico destinatarie
~Soltoscrizione rifiutata




Awviso di ricevimento
EP 0683/EP 0505 - Mod. 23 UP - MOD, 011 304 (ex wasdzgy - SL [3] Ed. 0705
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Avyiso di ricevimento

EI HRaccomandata I:I Pacco

DAssicurata Euro

Data di spedizione

NERPS
® Poste

Biz-nl g

l{aliane
Dalfuftio postal di___

-Numem/-\_/

T e

XXV Aprile

TIONALE SUISSE AFS.NI
Sede legale e Direzione gene

E.)esﬁnalariu S pett Ie

Via

o4 [y
NATIONALE Stibioy

ﬂgﬁAR

2012 }

t SAN DONATO Ml

WA

\qur
A CINAT
SEgMI) 4

Congepry sfiafiyats ai se
« Invii myftip-eun unico
= SottedCrizfone rifintata

isf Jeliar. 33 D
stinatgrio

1.09.04.01:

\_/ Firma delfincadicato alla c distribuz!one %?u’ o deliufficio

distribuzione
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Nationale Suisse S.p.A. 079 / NS (42

Via XXV Aprile 2
20097 San Donato Milanese MI

Vostro interlocutore
Alessandro Corso
Direzione Tecnica
Servizio Sinistri

nationale

SU1Sse

AMAT s p.a, - rol indrrivo
f’rotN

Do —L1B MAR 201
DG DIRETTORE Gengrnr LI[IDI
D4 DIREHD%HAM#KSMH;&?:EU

Ispettorato di Direzione JSE g’[,“f’ﬁfgggg,.,,1_mm oaﬁgo DRETTORE TEONED O
Tel. +39 02 51603 290 {.= J/ % 27638870000073000 u Emmwm m
Fax +39 02 51603 288 s KEARI GRSy ’
backoffice@nationalesuisse.it AMATS.PA. UA mﬂUEﬂiW’mmm X
VIA CESARE BATTISTI 657 ue CONIABMA‘!EL:&@@ oz
~ 74121 TARANTO TA U INFORMTICA g]l
Up PERSONALE 1RETRIm, T f
U TECNICO 4 g
"f-;é gg?ﬂﬂommmm O
U GIONER!A/E
STQ STAFF Qg Coxoo s
0

San Donato Milanese, 02/03/2012

Sinistro n, 00908-2012-000186001 accaduto a TARANTO il giorno 14/02/2012

In ofttemperanza alle vigenti normative e con paricolare riferimento alfart 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 oggetto, per il quale, relativamente al veicolo targato

CX195XG, ci risuitano le seguenti informazioni:

Proprietario del veicolo:
“Nome Cognhome/ Ragione Sociale: AM.A.T.S.P.A.
Codice Fiscale/ Partita [VA: 00146330733

Contraente della polizza:
Nome Cognome/ Ragione Sociale: AM.A.T.S.P.A.
Codice Fiscale/ Partita IVA: 00146330733

Conducente del veicolo:
Nome Cognome/ Ragione Sociale: DEL BUONO FRANCESCO
Codice Fiscale/ Partita IVA: DLB FNC 5B 23 Loud

La invitamo cortesemente ad integrare i dati mancanti e/lo a correggere

frasmettendo le via fax fe-mail agli indirizzi sopra citati, oppure a mezzo posta all'indirizzo sotto riportato.
Nel qual caso Let avesse gia provveduto agli incombenti di cui sopra, La preghiamo di voler ritenere nulla la

presente.

Cordiali saluti.

o Sede Legale e Direzione Naticnale Suisse S.p.A.
@ Generale in Italia sodetd uninominale scggetta all'attivita d
=7 . direzione e cocrdinamento da parte defla
Vi le2
i zsu::\;;p;:nam Milanese (M) Compagnia d'Assicurazioni Nazlonale
025 Svizzera SA-Capitale scc. 12,000,000 euroiv.
:e';fs: gg;l REA di Milano n° 585006
ax Albo Imprese n° 1.00038
@ info@nationalesuisseft Albo Gruppi Assicurativi n° 013
Aww.nationalesuisse.it Partita IVA e Codice Fiscale n® 01851070159

A IE Imp. aut, all'eserdzio assic, con DM,
] 6-10-72 (G.U. 20-10-72 n° 274) Compagnia
oo sisterna di management certificato

Nationale Suisse Vita S.p.A.

soclet soggetta all'attivitd di direzione e
ooerdinamnento da parte di

Nationale Suisse S.p.A, - Capitale sociale
11.000.000 euro iy,

REA diMilano n® 1242210

AlboImprese n° 1.00071

Albo Gruppl Assicurativin® 013

Fartita IVA e Codice Fiscale n® 08710960157
Imp. aut. all'esercizio assic. con D.M.
16-05-88 (G.UI. 22-06-88 n° 145) Compagnia
con sistema di management certificato

eventuali inesattezze,

DEF L764315-P90-D480-1/2 0-0-0-0



* SINISTRI AMAT SPA n. 908-2012-000186033 - 908-2012-0001860...

+

Oggetto: SINISTRI AMAT SPA n. 908-2012-000186033 - 908-2012-000186001 -
908-2012-000185995 - 908-2012-000186478 - 908-2012-000186336 - 908-2012-000186688 -
908-2012-000187402

Mittente: Sinistri <sinistriamat@amat.ta.it>
Data: 21/03/2012 16.16
A: Alessandro CORSO <backoffice@nationalesuisse.it>

Vedi allegati.
Distinti saluti.

Ufficio Sinistri Amat Spa

—Allegati:

sharp_amatmail_net 20120321 162212 0004 c3ac16040027.pdf 468 KB

1dil. . 21/03/2012 16.17



ind. E to Si Perizia N° Refazionae di perizia per Codice|Ramo sinistro
per. ind. trnesto sion 548,00/G /12 |AMAT 001|RCA RISC. ASS.
INFORTUNISTICA STRADALE e
C . X . ssiturato Centroparte Impresa di controparte
' Via Emilia, 115 AMAT N.528 MICCOLI ADDOLORATA N.N.
74100 - Taranto (Ta) Esefcizio|Numero sinfstro Codice - Agenzia Data sinistro
P.IVA: 01739870739 2012 [029/NS/12 14/02/2012
Tel.: TEL -FAX 0997366544 Cod. Perito | Ced, Liquidatore | Cod, Ispetiorato | Numero polizza Ramo polizza| Recuper o IVA
E-Mail:emestosion@tiscalinet.it Si
Data Incarico Data primo ritievo [ Localita Clo Riparazioni Fato N. |Privitegio a favore di
23/0212012 23/02/2012 |TARANTO ASS Da Iniz. 12
Da Certificato ¢i Proprietd - Intestatario -Indirizzo - Telefono - Professione Scadeil
VIA C.BATTISTI 657 74100 - TARANTO TA
AMAT {1
Locataric/Comproprietario - Inditizzo - Telefono - Professione ] Gia Targa
CODICE FISCALE /P, LV.A_;
Veicolo{Marca-Modello-Versione) Targa Telaio 1° Immatr,
IRISBUS ITALIA 491EU109/3P CX195XG ZGA482M0006005567 15/08/05

Stato d'uso Km. Prieum. Cofore - Tipo smalla Coerenza del danno con la dinamica del sinistro
SUFFICIENTE 1 60 GRIGIO METALLIZATO Si
Allestimenti/Dotazioni Ultima revisione Ubicazione Danni
/1 H l [53] [c3]
Cedice Omologazions Per velcoll Porlata Tara Passo Posti Assi . .
comme.find, |a.li i mo n° n°
Valore Commerciale{C) Valore Relitie Valore per Differenza Spese Accassorie Indennizze per antieconomicita .
¢ 1o0je ¢ ole ¢ 100 = l l [
C.R, VOCI DI DANNO SR LA VE ME Costo dei Ricambi
R DCMS
Listino ricambi aggiornatoal[ 7/ ] pift| Tempe [Dif| Tempe |oif. | Tempo Tempo ¥ (lva Esclusa)
1° pannelio laterale infericre celeste .Dx §| 10 [S] 05 |8 1,0 126,50
Guarnizione perimetrale porta anteriore .Dx S s S 80,00
Guarnizione inferiore porta anteriore .Dx (] s 5 45,00
Sottoporta inferiore (porta antericre) .Dx M] 10 | M 1,0
Fiancata laterale grigia ) .Dx L 10 |L 1,0 | L 15
Nella parte laterale posteriore dx sono stati
rinvenuti danni pregressi.
||I danni riconducibili al sinistro in oggetto,
per altezze ed applicazioni di colore rosso,
sulla scorte di n.l foto riprodotta del veicoleo
di ctp, sono stati riscontrati nella parte
laterale anteriore dx e guantificati.
Codice / Riparatcre Fascia Carr) SR LA VE operativo ME Totale Ricambi
Teleforo: AT [Totale Templ 2,0 25 35 € 251,50
Supplemento par Cre  |supplemento Finitura Ore Tempo Aggiuntivo Ore Tolale Tempi Cre
Doppio Strato 15% 0,53 [10% maxcre 3 0,40 | perVemiclatura 1,6 Supplementari 2,53 | totale tempi VE Ore 6,03
Valore Assicuratc({A) Valore a nuovo(N) ] ] Tmponibile Iva Totale
€ € 1,00 | Ricambi € 251,50 ¢ 52,821 304,32
ThsUTT, Assicuraniva Cooelt. Riduzione % Materialo Consumo
{C-A)Cx100= % (N-CYNx100= %|oe 608 €h 11,55 | € 69,65 ¢ 1463\ 84,28
Nolo Dime e/c Varie
Totale Impenibile € 541,39 € € €
Maro d'opera carrozzeria
Degrado € o 1053 @n 20,66| € 217,55| € 4569 € 263,24
Insufficienza Mano d'opera meccanica
Assleurativa % € Ore €/h 20,66| € € €
Totale (Impenibite) € 541,39 | srmt 0,50 % di 538,70| ¢ 269| ¢ 0,56| ¢ 3,25
Totale (va Compresa) € 655,08
Franchigialscopero TOTALE STIMA € 541,39|€ 113,70\ € 655,09
min. @ il max del % €
Imparto Richiesto Imparto Concordato Importo Lesioni Fermo Tecnico
Indennizzo Contrattuale | € € € € Giomi 13
TOTALE Indennizza Osservazioni:
€ 541,39
[70003] - AutoSoft S.r.l. - Tel.0771/681436 r.a. [1175]] Data consegna Firma Professicnist Ruclo N. Foglio N.
Genius Professional Ver: RELEASE: 13/03/2012 |per. ind. Er Sto SI 3812 1




per. ind. Ernesto Sion
INFORTUNISTICA STRADALE
Via Emilia, 115
74100 - Taranto (Ta)

P.IVA: 01739870739
Tel.: TEL -FAX 0997366544

Posiz.Ruolo N.:3812

PeriziaN.: 548,00/G /12
Compagnia: AMAT
Ispettorato:

Agenzia:

Sin. Numero: 029/NS/12
Numero Pol.:

Ramo sinistro: RCA RISC. ASS.

Data Sinistro: 14/02/2012
Data Perizia: 23/02/2012

Assicurato:
Veicolo:
Targa:
Controparte:

AMAT N.528

IRISBUS ITALIA 491EU109/3P
CX195XG

MICCOLI ADDOLORATA

2012/02/23




per. ind. Ernesto Sion
INFORTUNISTICA STRADALE
Via Emilia, 115
74100 - Taranto (Ta)

P.IVA: 01739870739
Tel.: TEL -FAX 0997366544

Posiz.Ruolo N.:3812

PeriziaN.: 548,00/G /12
Compagnia: AMAT
Ispettorato:

Agenzia:

Sin. Numero: 029/NS/12
Numero Pol.:

Ramo sinistro; RCA RISC. ASS.

Data Sinistro: 14/02/2012
Data Perizia: 23/02/2012

Assicurato: AMAT N.528

Veicolo: IRISBUS ITALIA 481EU109/3P
Targa: CX195XG

Controparte: MICCOLI ADDOLORATA




per. ind. Emesto Sion
INFORTUNISTICA STRADALE
Via Emilia, 115

74100 - Taranto (Ta)

P.IVA: 01739870739
Tel.: TEL -FAX 0997366544

Posiz.Ruolo N.:3812

Perizia N.: 548,00/G /12
Compagnia: AMAT
Ispettorato:

Agenzia:

Sin. Numero: 029/NS/12
Numero Pol.:

Ramo sinistro: RCA RISC. ASS.

Data Sinistro: 14/02/2012
Data Perizia: 23/02/2012

Assicurato:
Veicolo:
Targa:
Controparte:

AMAT N.528

IRISBUS ITALIA 491EU109/3P
CX195XG

MICCOLI ADDOLORATA
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Azianda per lo Mobilid noll'Arou di Taronto

DENUNCIA DI SINISTRO STRADALE

N° SINISTRO DATA SINISTRO ORA MODALITA' APERTURA

029/NSM2 1 14/022012 1 | 1830 | | DENUNCIAAGENTE

LINEA LUOGO IN CUI E' AGCADUTO [ SIN[STRO ﬂl‘{c_ig_l-_o_

-

8 TARANTO VIA PRINCIPE AMEDEO S 'i |VA GORIZIA

DIREZIONE N° SOCIALE TARGA AUTOBUS
PORTO MERCANTILE - CEP T e T CX95XG

'MATR. AGENTE T coc-:_;dome “ -  NOmE QUALIFICA
129680  DEL BUONO _ " FRANCESCO |{ CONDUCENTE Di LINEA

COMUNE DI NASCITA _ _ | DATA Dl NASCITA DlATA ASSUNZIONE COMUNE DrirvRESIDENZA - C.AP.
TARANTO | 23/0211955 ;| 11/10/2005 | [TARANTO 74100

-

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

\VIA BUCCARIN. 4 D  |[TA2179280N | TARANTO |[ 14/07/92 |[  11/06/2013

 COMPAGNIA ASSICURATRICE AM.A.T. COMPAGNIA ASSICURATRICE KASKO AGENTE
|NATIONALE SUISSE J

DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 1° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO COMUNE DI RESIDENZA
['SUZUKI ||

| CV267ET | [MICCOLI ADDOLORATA )

1

VIA [ PIAZZA COMPAGNIA ASSICURATRICE
| |
CONDUCENTE (SE DIVERSO DA PROPRIETARIO} VIA | PIAZZA ’ COMUNE Df RESIDENZA
PAT. U15267374V I ||

1° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

— ] |
2° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNOQ
| | |
DATI RELATIVI Al TERZI COINVOLTI NEL SINISTRO - 2° VEICOLO

MARCA MODELLO TARGA PROPRIETARIO RESIDENZA

| | i N i

DOMICILIO COMPAGNIA ASSICURATRICE IMPORTO DANNI LIQUIDATORE

| | | i | _

3° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

4° DANNEGGIATO NATURA DEL DANNO

| |

AUTORITA' INTERVENUTA . |
TESTIMONI

ED VALIDAZIONE DELLA DIREZIONE i

Sinsiee Amvo



Azienda per la Mobrfna ns”’Area dl Taranrc

DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE
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Descmzmne DEI DANNI RIPORTATI DALL‘AUTOBUS
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DESCRIZIONE DELL'INCIDENTE
o . Ay R Seiodat®y Al

MENTRE PERCORREVO VIA PRINCIPE AMEDEO, NELL'ATTRAVERSARE L'INCROCIO CON VIA GORIZIA LA SOPRACITATA
VETTURA PROVENENDO DA VIA GORIZIA NON S{ FERMAVA AL SEGNALE Di STOP E ANDAVA AD IMPAT['ARE CONTRO LA
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ind. E to Si Nota Spese ed Onorario per la Spett.le Cedice Ns. Riferimento
per. ind. Trnesto sion AMAT 001 - 548,00/12
INFORTUNISTICA STRADALE =
. . i o ssicurato Controparte Impresa Controparte
Via Emilia, 115 AMAT N.528 MICCOL! ADDOLORATA N.N.
74100 - Taranto (Ta) Esercizio) Sinistro N. Codice Agenzia Data Sinistro
P.IVA: 01739870739 2012 [029/NS/12 14/02/2012
Tel.: TEL -FAX 0997366544 Codice Pento]Cod. Liquidatare] God. Ispett. | Numero Polizza Ramo | Tipo Sx.
Posiz.Ruclo N.:3812 / RCA RISC. ASS.
Data Incarico Data effett. Perizia Localita Presso Carr. Fascia | Foto Data Restittuzicne
23/02/2012 23/02/2012  TARANTO ASS Al| 12 | 13/03/2012
I ONORARI |
|Perizia I 3000 | SPESE IMPONIBILI  NON IMPON. |
IRiscontro | Km. - | | TOTALI |
Interlocutoria Foto 12 - Imponibile 30,00|
Accertamento Postali/Telefon. | | | Cassa 200% 0,60|
[Negativa I | [Visura I | | (VA 21 % ] 6,43]
Suppl ARD [Raccomandate || I | | [Totale i 37.03|
Sup. Concordato [Varie - [| I .| | [NonImponib. ] |
[Sup.Liquidazione] | | Totale spese || I | | [Totale | 37,03]
I Totale onoraric " 30,00| Rit. Acc. 20% I 6,00
Notor Totale | 31,03

Taranto, li' 13/03/2012

| !mporto PERIZIA IVA compresa:655,09

Data......ccccoverveeene

Visto del Liguidatore... ...

Genius Professional -

by AutoSoft 0771/681436 r.a.




Nationale Suisse 5.p.A. - Sede Legale e Direzione Generale in italia: Via XXV Aprile - 20097
5. Donato Milanese (MI) « Tel, 02 51 60 31- Fax 02 51 46 34 - |nfo@nationalesuisse.it
www.nationalesuisseit - Socletd uninominale soggetta all' attivith di direzione e
\‘ coordinamento da parte della Cempagnia di Assicurazioni Nazionale Svizzera SA di Basilea -
- apitale Sociale 12,000,000 euro iv. - REA df Milano n® 585006 - Albo Imprese n° 1.00038, -
"Mbo Gruppi Assicurativi n® 013 Partita IVA e Codice Fiscale n® (01851070159 - Imp, aut.
allesercizio Assic. con DM. 6-10-72(G.U. 20-10-72 N.274) - Compagnia con slstema di

management certificato
Prol. N Q\E‘gg
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Spett.le P PRESDENTE o
ATTO DI TRANSAZIONE E QUIETANZA | A.M.A.T.S.D.A. 06 DRETTOREGENERAE O
DATI DEL SINISTRO VIA CESARE BATTISTI 657 g’;’ gfggggRRE??g\E%mmwog
DAT. 74121 TARANTO(TA ) .o -
RISCHIO | ESERCIZIO N.SINISTRO AVVENT ﬁ“ENT o UE  ESERCIDDMOVMENTO O
50 2012 |908-2012-186001-50 | 14/02/2012 UAG  AFFARIGEN/PR/SINSTR! z
Un ACQUISTL CONTRATTI O
DATI DELLA FOLIZZA PARTI lic  CONTARITAIBIANGIY ™
AGENZIA RAMO NUMERG Ul INFORMATICA I
UP P o I t
00508 50 25440663 A.M.A.T.S.P.A. - URGESI ANNA |7 HgﬁggﬂEleR%UﬂDi Eg
Data 04/04/2012 UEPT FROGOTTHTRARFICO
u[—RG R{'&GJO&ERIM ECTIVATOAS
Come da accordi trasmettiamo il presente Atto di transazione e quietanza, che dovra rea§£%&§¥E¥W1T} o e 0

datato e comunichiamo che in pari data abbiamec disposto il relative pagamento a mezzo Banca. ]

Distinti saluti.
Nationale Suisse

Compagnia Italiana &i Assicurazioni §.p.A.

Impresa mandataria: Nationale Suisse - Assicuratoc A.M.A.T,.S.P.A., - Targa: CX195XG

Impresa debitrice : GROUPAMA (151) (EX TIRRENA) - Assicuratc URGESI ANNA - Targa: CY267ET
N° polizza: 3349000015180 - Agenzia - N° ginistro
Caso n°® dello schema - Grado di responsabilita: 0,00%.

Il sottoscritto A.M.A.T.S5.P.A. C. F.: 00146330733 dichiara/no di ricevere dalla Nationale Suisse -
Compagnia Italiana di Assicurazioni S.p.A., la quale paga in nome e per conto dell’Impresa assicuratrice
del responsabile civile, in epigrafe denominata Impresa debitrice, la somma di € 670,00 (Euro
SEICENTOSETTANTA/00==) a transazione e a completa tacitazione di ogni danno subito in dipendenza del
sinistro occorso in data 14/02/2012.

Rilascia/no la presente ampia liberativa quietanza di salde - che comunque sarid da intendersi liberatoria
solamente con 1l'acquisizione della somma sopraindicata - dichiarando di nulla aver gii percepito a titole
di risarcimento e di null'altro pil dover avere a qualsiasi titolo dall'Impresa solvente, dal responsabile
civile e dall'Impres a assicuratrice di quest'ultimo per il ginistro in parola e rinuncia/ne quind: verso
chicchessia ad ogni azione in qualsiasi altra sede, surrogando 1'Impresa debitrice e 1'Impresa solvente nei

propri diritti ed azioni nei confronti di chiungue,

Clauscle particolari
LA PRESENTE LIQUIDAZIONE COMPRENDE EURO 130.C0 PER FERMO TECNICO

&

Data FIRMA DEL CONTRAENTE CONTROFIRMA DEL PATROCINATORE FIRMA DEL BENEFICIARIO

tai senai dell’act. 68 L.P.F)

La presente quietanza assume il valore liberatorio dopo 1la corresponaione dell'importo suindicate.

ENTE PAGANTE DATA PAGAMENTO NUMERO ASS?GNO VISTO LIQUIDATORE VISTO DIREZIQNP=————
00160 04/04/2012 —
L |
PATROCINIO DANNI A TERZI PASSANTI DANNI A TERZI TRASPORTATI PER COSE O R.E.
SPESE : IMPORTO DEL DANNQ IMPORTO DEL DANNO IMPORTO DEL DANNO
€ 670,00
I
RISERVATO ALLA DIREZTONE: PAGAMENTO EFFETTUATC DA TIPO LIQUIDAZIONE
DATA PAGAMENTO MANDATC NUMERQ [ ] AoENzIA
(] pirezrone TOTALE

T

Bkl

i

=T NRE

Mod, S3/3 Data e ora di stampa: 04 aprile 2012, 13:35:26 Emesso da L16QA.




SC

Pt 8sengi dell'art. 13 del D. Lgs 30 giugno 2003, n. 196 (in seguitc denominato Decreto), ed in relazione ai dati personali che La/Vi
riguardano e che formeranno oggetto i trattamento, La/Vi informiamo di guanto segue:

1, Pinalitd del trattamento dei dati

I1 trattamento i

a)l & direttc all'espletamento da parte della Societd delle finalita di conclusione, gestione ed esecuzione del contratti e gestione e
liguidazione sinistri attinenti esclusivamente all'esercizio dell'atbivitbd assicurativa, a cui la Societd & autorizzata al sensi delle vigenti
diesposizioni. di legge;

b) pud anche egsere dirette all'espletamento da parte della Sccietd delle finaliti di informazione e promozione commerciale dei prodotti
assicurativi della Societd stessa.

2. Modalitd del txattamento del dati

Il trattamento

c) & realizzato per mezzo delle opsrazioni o complessi di operazioni indicate all'art. 4, comma 1, lett. a) del Decreto: raccolta;
registrazione e organizzazione; elaboraziome, compresi modifica,raffrontc / interconnessione; utilizzo, comprese consultazione, comunicazlone,
conservazione; cancellazione/distruzicone; aicurezza/protezione, comprese accessibilitd / confidenzialita, integrita,tutela;

d) & effettuato anche con 1l'ausilic dei mezzi elettronici o comungue autvmatizzati;

e} & svolto direttamente dall'organizzazione del titolare e da soggetti esterni a tale organizzazicne, facenti parte della catena distributiva

del eettore assicurative, in qualitd di responsabili (cfr,successivo punto 9) e/o incaricati del trattamento nonché da societd di servizi, in
qualitd di responsabili (efr guccessivo punto 9) e/o incaricati del trattamento.

3. Conferimento dei dati

Ferma 1'autcnemla personale dell'interessato, il conferimento dei dati peracnall pud essere:

£) obbligatorio in base a legge, regolamento ¢ normativa comunitaria (ad eSempic per antiriciclaggio, Casellaric centrale infortuni,
Motorizzazione civile};

g} strettamente necessario alla conclusione di nuovi rapporti o alla gestione ed esecuzione dei rapporti giuridiei in essere o alla gestione e
liquidazione dei sinistri;

h) facoltative ai fini dello svolgimento dell‘attivitd di informazione e di promoziome commerciale di prodotti assicurativi nei confromnti -

dell’'interessato stegao.

4. Rifiuko di cenferimento ded dati

L'eventuale rifiuto da parte dell'interessato di conferire i dati personali: .

i} nei casi di cui al punto 3, lekk. a) ¢ b}, comporta 1'imposeibilitd di concludere od eseguire i relativi contratti di asgic¢uraziene o di
gestire e liquidare i sinistri;

i) nel caso di cui al punte 3, lett. c), non comporta alcuna conseguenza sui rapporti giuridiel in essere ovvero in corso di costituzione, ma
preclude la possibilitd di svolgere attivitd di informazione e di promezione commerciale di prodotti assicurativi nei confronti
dell'interessako,

3. Comunicazione deil datd

k) T daci personali possono sssera comunicati - per le finalitd di eui al puntoe 1, lett, a) = per esosers sottopostl a trattamenti aventi le
medesime finalitd o obbligatori per legge - agli altri soggetti del settore assicurative, quali assicuratori, coassicuratorl, e
riasaicuratori; agenti, pubagenti, produttori di agenzia, mediatori di assicurazione ed altri canali di acquisizione di contratti di
agsicurazione (ad esempio, banche e SIM); legali, periti e autofficine; societd di servizi a cui alanc affidati la gestione, la liguidazione,
il pagamentc dei sinistri ed il recupero dei crediti, nonché societd di servizi inforwatici o di archiviazione; organismi associativi (ANIA) e
consortili propri del settore assicurative; Isvap, Miniastero delle Attivitd Produttive, Consap, UCI, Commissione di vigilanza sui fondi
penadione, Ministerc del lavoro e delle politiche sociali ed altre banche datl nei confronti delle quali la comunicazione dei dati &
obbligatoria {ad esemplo, Ufficio Italiane Cambi, Casellarioc centrale infortuni, Motorizzazione civile e dei trasporti in concegsione);

1} 1ineoltre i dati personali possono essere comunicati, per le finalitd di cui al punto 1, lett. b} a societd del gruppo di appartenenza
{societd controllanti, controllate e eollegate, anche indirettamente, ai sensi delle vigenti disposizioni di legge).

B. Diffunione dei dati

I dati perscnali non scne scggetti a diffusione,

7. Trasferimento dei dati all'enterc

I dati personali possono essere trasferiti versc Paesi dell'Unione Europea e verso Paasl Terzi rispetto all'Unione Europea.
8. Diritki dell'interessato

L'art. 7 del Decreto conferisce all'interessato l'esercizio di specifici dirittl, tra cui quelli di otteners dal titolare la conferma
dell'esistenza o menc di propri dati perscnali e la loro messa a disposizione in forma inteleggibile; di avere conoscanza dell'origine dei
dati, nonchg della logica e delle finalitd su cui si basa il trattamento; di ottensre la cancellazione, la trasformazicme in forma ancnima o
il blocco dei dati trattati in violazione di legge, nonché lraggiornamente, la rettificazicne o, se vi & interesse, l'integraziome dei dati;
di opporsi, per motivi legittimi, al trattamento stesso.

Titolare e zesponsabile del trattamento
Titolare del trattamente & Nationale Suisse Assicurazioni Direzione Generale in Italia con sede in Via XXV Aprile 20097 San Donato Milanease
(Mi).
Regpengabile del trattamento informatico dei dati & GE.SI.ASS S.c. a r.l., via G. B. Cassinis, 21 - 20139 Milano, fornitrice dei servizi
informatici alla Sccieta.
T ralatlvi dabi identificativi possono essare acquisisti presso il Registro pubblico tenuto dal pradatto Garante pressc la sede legale, le
aedi periferiche e le agenzie della Societa. . o L

Consenso per il trattamenteo di dati sensibili ai sensi dell'art. 26 del D. Lgs 196 del 30 giugno 2003

Il1/La sottoscritto/a, acquisite le informazioni formite dal titolare del trattamento ai sensi dell'articolo 13 del D. Lgs. 196 del 30 giugno
2003 e consapevole, in particolare, che il trattamento potrd riguardare anche 1 dat! "gsensibili” di cui all'articolo 4, comma 1 lett. d} del
Decreto, vale a dire 1 dati "idonei a rivelare l'origine razziale ed etnica, le convinzioni religiose, filosofiche o di altro genere, le
opinioni politiche, 1l'adesione a partiti, sindacati, assoclazioni od organizzazioni a carattere religicsc, filosofico, politico o sindacale,
nonché i dati personali idonei a rivelare lo stato di salute e la vita sessualeY, relativamence a:

- il trattamento dei propri dati gensibili necessari allo evolgimento delle cperazioni indicate nell'informativa
| da il consenso [ nega il consenso

- la comunicazione dei propri dati sensibili ai soggetti indicati al punte 5, lett. a) dell'informativa che 1i potranno sottoporre a
trattamenti aventi le finalitd di ocui al punte 1 lett. a) della medesima informativa o cbbligatori per legge, consapevole che, in mancanza di
consenso, la socletd non potra dare corso ad operazioni che prevedono tali comunicazioni, con tutte le conseguenze illugtrate in informativa

| da il consenso i nega il consenso
- 11 trasferimento dei propri dati sensibill all'esterc come indicato al punto 7 della predetta informativa (Paesi UE e Paesi Extra UE)
| da il consenso O naga il consenso . .

Congense dell'interessato ai sensi degli articoli 23 e 24 del D. Lgs 196 del 30 giugno 2003

Aoquisite le informazioni fornite dal titolare del trattamento ai sensi dell'articolo 13 del D. Lgs 196 del 30 giugne 2003, il/la
sottoscritto/a in qualitd di interessato/a relativamente:
- al trasferimento all'astero del propri dati personali come indicato nell'articolo 7 della suddetta informativa (Paesi UE e Paesi Extra UE)

(| da 11 coneenso [ nega il consenso
- al trattamento dei dati personali per finalitd d'informazione e promozione commerciale di prodotti assicurativi.
(| da il consenso (] nega il consenso
Data: Firma dell'intersssato:

Riferimenti del Sinigtro: 908-2012-186001-50. nationale
Informativa ai sensi dell'articolo 13 del D, Lgs 196/2003. S]_]_]_S
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SINISTRO DEL 14/02/2012 A POL. RCV N. 25440663 - AMAT SP...

Oggetto: SINISTRO DEL 14/02/2012 A POL. RCV N. 25440663 - AMAT SPA (CX195XG) /
MICCOLI (CY267ET) - NS. RIF. 029/NS/12

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

Data: 24/02/2012 11.31

A: ns@sistemasinistri.it

CC: sinauto@nationalesuisse.it

Si trasmette la denuncia di sinistro indicato in oggetto +modulo cid a doppia
firma.

Seqgue formale richiesta di risarcimento danni ai sensi ex art.145, comma 2 del
D.L.gvo 7/9/05 n.209 e art. 5 del DPR 18/07/2006 N.254.

Distinti saluti.

UEFICIO SINISTRI AMAT SPA

—Allegati:
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