-Unipol

Contraente

ATTESTAZIONE DI RISCHIO

ASSICURAZIONI (ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Numero Polizza Scadenza Contratto
| COMUNE DI PETROSINO | 1/2212/130/328730014 | 10/01/2013
Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia
| AE T 469 | FISSA —
Proprietario Bonus Protetto
| COMUNE DI PETROSINO | NO

Evoluzione Classe di merito Unipol

Evoluzione classe di merito universale (CU)

|Provenienza --- |Assegnazione --- |Provenienza -- | Assegnazione --
SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. NA NA NA NA 00 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. NA NA NA NA 00 00
Pagati n. - - - - - =
Riservati danni a persone n. - - - - - o
Riservati danni a cose n. - - = = = =
Legenda: NA: Non assicurato, ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Pagati con responsabilita paritaria N[ %([M|n|[%|M|[n|[%|M]|n|% n [ [M[n]%[M

in ordine progressivo per anno
di pagamento

Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'apphcazuone del malus

[Franchigie non com'sposté

1 N° 0 IE Importo € --——-----

Stampato in agenzia il 22/11/2012

Glll”ﬂ

Unipol Aulcurazlonl S.p.A.

umwcmmmwmumlmdmwmmwmmn 046 Sedi

Operative’ via
talingrado, 45 - 40128 Bologna (Italia) - tel. +39 0515077111 - fax +38 051375349 - casella Postale AD 1705 via dellUnione Europea, 3/B - 20097 San Donato Milanese (M) (taka) -

Unipol Assicurazioni S.p.A. Sede Legale: via Stalingrado, 45 - 40128 Bologna (ltalia) - tel +39 0515077111 - fax +39 051375349 Capitale Sodale iv. Euro 259.056.000.00 - Registro
dololrwnudlsolowu CF. e P.IVA 02705901201 - R E A. 460992 Societa unipersonale soggetta all'attivita di direzione e Unipol Gruppo ziario Sp A, iscritta
alrAibo Imprese di Assicurazione e riassicurazione Sez | aln 100159 e facente
St

tel. +39 0251815181 - fax +39 0251815252 www.unipolassicurazioni.it

2212130328730014 22/11/2012 11:42:29
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Unipol

ASSICURAZIONI

Contraente
| COMUNE DI PETROSINO

ATTESTAZIONE DI RISCHIO

(ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Numero Polizza
| 1/2212/130/328730013

Scadenza Contratto
| 10/01/2013

Targa / Telaio / Dati Natante

H 283 JT

Forma Tariffaria

| FISSA

IFranchlgia

Propnetano
OMUNE DI PETROSINO

Bonus Protetto

| NO

Evoluzoone Classe di merito Unipol

Evoluzione classe di merito universale (CU)

|Provenienza --- | Assegnazione --- |Provenienza 14 | Assegnazione 13
SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. NA NA NA 00 00 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. NA NA NA 00 00 00
Pagati n. - = - = & -
Riservati danni a persone n. - - - - - -
Riservati danni a cose n. - -- - = = =
Legenda: NA: Non assicurato, ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Pagati con responsabilita paritaria N | %[(M|n|%| M % |M|[n|% n|%| M % [ M
in ordine progressivo per anno - - - - - - P 2 - = = 2 - e
di pagamento - - - S x & = 3 = = 5 3 = - | -

Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus

[Franchigie non corrisboste

N°

0 [

Importo € ----e-eaemex

Stampato in agenzia il 22/11/2012

Unipol ¢

GRUPPO

2212130328730013 22/11/2012 12:20:51

Assicurazioni S.p.A. Sede Legale
Imprese di Bologna, CF. e P.IVA 02705901201 - R.E A. 460992
ml nrAloovnmumAunmmemm

Unipol Aulcurazlonl S.p.A.

Vice ttore Gen
Enrico Sal

ﬂl‘

via Stalingrado, 45 - 4012830‘09“‘(”1“) tel +39 0515077111 - fax +39 051375349 Capitale Sociale |.v. Euro 259.056.000,00 - Registro
Societa ‘soggetta allattivita di direzione e coordinamento di Unipol Gruppo Finanziano S p A , iscritta

Sez |aln 100159 e facente

Unipol Assicuraziont

parte del Gruppo Assicurativo Unipol iscritto aif Albo dei gruppi 046 Sedi Operative: via
alingrado, Bologna (Italia) - tel. +39 0515077111 - fax +39 051375348 - casella Postale AD 1705 via dellUnione Europea, 3/B - 20097 San Donato Milanese (MI) (Italia) -
\."_/ tel '39025!815181 - fax +39 0251815252 www.unipolassicurazion.it

assicurativi al n.
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Unlp | ATTESTAZIONE DI RISCHIO

ASSICURAZIONI (ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Contraente Numero Polizza Scadenza Contratto
| COMUNE DI PETROSINO | 1/2212/130/328730012 | 10/01/2013

Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia

| N 974 RX | BONUS/MALUS E——
Proprietario Bonus Protetto

| COMUNE DI PETROSINO | NO

Evoluzione Classe di merito Unipol Evoluzione classe di merito universale (CU)

|Provenienza 42 | Assegnazione 41 |Provenienza 01 | Assegnazione 01

SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. 00 00 00 00 00 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. - - - - - -
Riservati danni a persone n. - - - - - -
Riservati danni a cose n. - - - - - -
Legenda: NA: Non assicurato, ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Pagati con responsabilita paritaria n|% | M|n|%|M|n|%[M|[n[%[M|[n[%[M[n][%][M

in ordine progressivo per anno - - - - - - - o & - “ = = = %

di pagamento B a T 5 = % 7 - & £ = % = =

Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus

|Franchigie non corrisposte [ N° 0 | IMpOrto € -—---------

Unipol Anlcurazlonl S.p.A.
Vice Direttore Ge nni
Enrico etr

_Stampato in agenzia il 22/11/2012

Unipol Assicurazioni S.p.A. Sede Legale: via Stalingrado. 45 - 40128 Bologna (Itaila) - tel +39 0515077111 - fax +39 051375349 Capitale Sociale i v_Euro 258 056 000.00 - Registro

( delle Imprese di Bologna. C F. e P.IVA 02705801201 - R E.A. 460992 Societa unipersonale WuwmlmdwmcmmmmduwasnmespA nam
v/ “AM"WGAWQHHWSIIII‘G 100159 e facente parte del G Assicurativo Us iscritto all’Albo del assicurativi

PP
.u o tel. +39 0251815181 - fax 039 0251815252 www.unipolassicurazion.

2212130328730012 22/11/2012 12:20:08 Unipol Asstcurazion

uppo Inipol Qruppi 046 Sedi Operative.
talingrado, 45 - 40128 Bologna (Italia) - tel. +38 0515077111 - fax +39 051375349 - caselia Postale AD 1705 via delf Unione Europea, 3/B - 20007 San Douw mnnou (M) (mla)
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Unlp | ATTESTAZIONE DI RISCHIO

ASSICURAZION! (ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Contraente Numero Polizza Scadenza Contratto
| COMUNE DI PETROSINO | 1/2212/130/328730011 | 10/01/2013

Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia

| cG 091 FE | BONUS/MALUS —
Proprietario Bonus Protetto

| COMUNE DI PETROSINO | NO

Evoluzione Classe di merito Unipol Evoluzione classe di merito universale (CU)

|Provenienza 61 Assegnazione 60 |Provenienza 11 | Assegnazione 10

SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Tipo sinistri

Pagati con resp. principale n. 00 00 00 00 00 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. - - - - - -
Riservati danni a persone n. - - - - = -
Riservati danni a cose n. - - - - - -
Legenda: NA: Non assi ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Pagati con responsabilita paritaria N (% M[n|[% | M[n[%|M|[n|%|M[n]|%[M]|n|[%|M
in ordine progressivo per anno - - - - - - - - - - - - = z 3 5 5 3
di pagamento - - - - - - = = s 5 g = - 5 3 B 5 &
Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus

Franchigie non corrisposte [ N° 0 [ Importo € -

Unipol Aulcurazlonl S.p.A.
Vice Direttore Ge nni

Enrico Sa etr

Stampato in agenzia il 22/11/2012

Unipol Assicurazioni S.p.A. Sede Legale via Stalingrado. 45 - IOHBWI(IMI) tel +39 0515077111 - fax +39 051375349 Capitale Sociale | v. Euro 259 056.000,00 - Registro
delle Imprese di Bologna. C F e P.IVA 02705901201 - R E A. 460992 Societa unipersonale soggetta all'attivita di direzione e coordinamento di Unipol Gruppo Finanziario S.p A , iscritta
all'Albo Imprese di Assicurazione e riassicurazione Sez. | al n. 1.00159 e facente parte del Gruppo Assicurativo Unipol iscritto all’Albo dei gruppi assicurativi al n. 046 Sedi rative: via

Stalingrado, 45 - 40128 Bologna (Italia) - tel. +39 0515077111 - fax °39 0513753489 - casella Postale AD 1705 via dell'Unione Europea, 3/B - 20097 San Donato Milanese (MI) (Italia) -
tel. +39 0251815181 - fax +39

Unipol @

2212130328730011 22/11/2012 12:19:46

Unipol Assicuraziont Pag. 1 di 1




.

- Unipoal

ASSICURAZION!

ATTESTAZIONE DI RISCHIO

(ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Contraente Numero Polizza Scadenza Contratto
| COMUNE DI PETROSINO | 1/2212/130/328730010 | 10/01/2013

Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia

| AB 596 HJ | BONUS/MALUS

Proprietario Bonus Protetto

| COMUNE DI PETROSINO | NO

Evoluzione Classe di merito Unipol

Evoluzione classe di merito universale (CU)

|Provenienza 53 |Assegnazione 55 |Provenienza 03 | Assegnazione 05
SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI
Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. 01 00 00 00 01 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. - - - - - -
Riservati danni a persone n. - - - - - -
Riservati danni a cose n. - - - - - -
Legenda: NA: Non assicurato, ND: Non disponibile, "-": Non editabile
(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA
Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Pagati con responsabilita paritaria N[ % | M|n|[% | M[n]|%[M[n]|%|M|[n[%|M]|n|[%|M
in ordine progressivo per anno - - - - - - - - - 5 - » = > . 5 %
di pagamento - = - = - 5 5 5 & z X > i - = 3 = -
Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus
|Franchigie non corrisposte | N° 0 | Importo € -
Unipol Assicurazioni S.p.A.
Vice ni
..mW:
Stampato in agenzia il 22/11/2012
Unipol Assicurazioni S.p.A. Sede Legale via Stalingrado, 45 - WI?OBnbgu(ndn) tel +39 0515077111 - fax +39 051375349 Capitale Sociale i v Euro 259 056 000,00 - Registro
d.lolnwmdBobgn.CF e P.IVA 02705901201 - R E A. 460992 Societa unipersonale soggetta allattivita di direzione e coordinamento di Unipol Gruppo Finanziario S.p A , iscritta

alrAibo

Unipol

Imprese di Assicurazione e niassicurazione Sez. | al n 1.00159 e facente parte del Gruppo Assicurativo Unipol iscritto alrAlbo del gruppi assicurativi al n Operative: via
Sm 45 - 401253““(“) tol. +30 0515077111 - M'SODG‘J‘IKMD casella Postale AD 1705 via dellUnione Europea, 3/B - 20087 San Donato Milanese (MI) (Italia) -

2212130328730010 22/11/2012 12:18:47

Unipol Assicuraziom

046 Sedi
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~Unipol

ASSICURAZIONI

ATTESTAZIONE DI RISCHIO

(ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Contraente Numero Polizza Scadenza Contratto
| COMUNE DI PETROSINO | 1/2212/130/328730008 | 10/01/2013

Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia

| TP 404671 | BONUS/MALUS —
Proprietario Bonus Protetto

| COMUNE DI PETROSINO

| NO

Evoluzione Classe di merito Unipol

Evoluzione classe di merito universale (CU)

|Provenienza 54 | Assegnazione 53 |Provenienza 04 | Assegnazione 03
SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI
Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. 01 00 00 00 00 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. - - - - -
Riservati danni a persone n. -- - - - - -
Riservati danni a cose n. - - - - - -
Legenda: NA: Non to, ND: Non disponibile, "-": Non editabil
(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA
Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Pagati con responsabilita paritaria N[ %9 (M]|n]|%9(M[n|[%|M[n|[%|M|[n]|% [ M|n|%[M
in ordine progressivo per anno - - - - - - - - - - - - - - - - - -
di pagamento = =i o= g 3 z = 5 = < = = s = - = = =
Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus
[Franchigie non corrisposte | N° 0 [ Importo € ---------—--

Unipol Assicurazioni S.p.A.

Vlcozmoncen le Danni
!nnc%trg;—

Stampato in agenzia il 22/11/2012

Unlpol

GRUPPO

2212130328730008 22/11/2012 12:18:18

Assicurazioni S.p.A. Sede Legale. via Stalingrado, 45 - 40128 Bologna (ltalia) - lel. +38 0515077111 - fax +39 051375349 Capitale Sociale i v. Euro ZSDDSGMN Registro
MIWGW\I CF QPIVAM70590'20| REA 460992 Societa unipersonale soggetta all attivita
as:

Sedi Operative:
40 I'H.) -tol. +39 0515077111 - fax +39 051375340 - casella Postale AD 1705 via dellUnione Europea, 3/8 - m1s»mumu(ul)(uu)
0390251315081 - fax +39 0251815252 www.unipolassicurazioni.t
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Unlp | ATTESTAZIONE DI RISCHIO

ASSICURAZION! (ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Contraente Numero Polizza Scadenza Contratto
| COMUNE DI PETROSINO | 1/2212/130/328730007 | 10/01/2013

Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia

| BL 910 PK | BONUS/MALUS |

Proprietario Bonus Protetto

| COMUNE DI PETROSINO | NO

Evoluzione Classe di merito Unipol Evoluzione classe di merito universale (CU)

|Provenienza 55 | Assegnazione 54 |Provenienza 05 | Assegnazione 04

SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. 00 00 00 00 00 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. - - - - - -
Riservati danni a persone n. -- - - - - -
Riservati danni a cose n. - -- - - - -

Legenda: NA: Non assicurato, ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Pagati con responsabilita paritaria N[ %9 (M|n | % [M[n[%|M[n|%[M|n[%[M]|n|[%|M
in ordine progressivo per anno - - - - - - - - - - - - - - - - - -
di pagamento - - |- - - - - - - - - - - - - - - -

Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus

[Franchigie non corrisposte [ N° 0 | [T L —

Unlpo| Aulcurulonl S.p.A.

Stampato in agenzia il 22/11/2012

Unipol Assicurazioni $.p.A. Sede Legale via Stalingrado. 45 - 40128 Bologna (Italia) - tel +39 0515077111 - fax 03905'3753‘9%500“‘“ Euro 259.056.000.00 - Registro
anmnamc; e PIVA 02705801201 - R E A 460992 Societd msomu allattivita di direzione e d\ Unipol Gruppo SpA, iscritta

di Assicurazione e nassicurazione Sez | al n 100159 e facente parte del Gruppo Assicurativo Unipol iscritto all Abo dei gruppi assicurativi al n. 046 Sedi Operative: via
Sm‘.‘b 40128 Bologna (Itaka) - tel. +39 0515077111 - fax +39 051375349 - casella Postale AD 1705 via delfUnione Europea, 3/8 - 20097 San Donato Milanese (MI) (ltalia) -
tel. +30 0251815181 - fax +39 0251815252 www.unipolassicurazioni.it

Unipol

GRUPPO

2212130328730007 22/11/2012 12:15:50 Unipol Assicuraziont Pag. 1di |




. Unipol

ASSICURAZIONI

ATTESTAZIONE DI RISCHIO

(ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Contraente Numero Polizza Scadenza Contratto
| COMUNE DI PETROSINO | 1/2212/130/328730006 | 10/01/2013

Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia

| AB 597 HJ | BONUS/MALUS —
Proprietario Bonus Protetto

| COMUNE DI PETROSINO

| NO

Evoluzione Classe di merito Unipol
|Provenienza 40

Evoluzione classe di merito universale (CU)

| Assegnazione 53 |Provenienza 01 | Assegnazione 03
SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. 00 00 00 00 01 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. = = = s = =
Riservati danni a persone n. - - - - - -
Riservati danni a cose n. -- -- - e = =
Legenda: NA: Non assicurato, ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Pagati con responsabilita paritaria n|% | M|n|%|M|n]|]%][M|n|[%|[M|n[%[M[n][%[M
in ordine progressivo per anno - - - - < - - - 5 - c S - 5 3 Al
di pagamento - - ] 2 - = - = 3 5 » % ¥ 5 & > =

Legenda:

"-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus

[Franchigie non corrisposte [

N° 0 [

Importo € ------—----

Stampato in agenzia il 22/11/2012

S8Abo Inprese d Assicurazions

Unipol (= 525

2212130328730006 22/11/2012 12:14:21

Imprese di Bologna. C F. e P.IVA 02705801201 - RE A
ione

laln 100159."00!”

Unlpol Aulcurazlonl S.p.A.

Unipol Assicurazioni S.p.A. Sede Legale via Stalingrado, 45 - W'?BW(IM) -lel +39 0515077111 - |lx'3905|3753‘90&pmsm0v EWZSQOMDOOW qum
460992 S

unipersonale soggetta allattivita di

I Gruppo
wGwAummuwlmumumamdn 046 Sedi

, Iscritta

nassicuraz Opemnvo via
Italia) - tel. +39 0515077111 - fax +39 051375349 - casella Postale AD 1705 via deilUnione Europea, 3/B - 20097 San Donato Milanese (MI) (ltalia) -

128 Bologna (
tel. 039 0251515101 fax +39 0251815252 www.unipolassicurazioni.it

Unipol Assicurazions
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“ Unipol

ASSICURAZIONI

Contraente
| COMUNE DI PETROSINO

ATTESTAZIONE DI RISCHIO

(ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Numero Polizza

| 1/2212/130/328730004

Scadenza Contratto

| 10/01/2013

Targa / Telaio / Dati Natante

Forma Tariffaria

Franchigia

| AV 014 HH | FISSA
Proprietario Bonus Protetto
| COMUNE DI PETROSINO | NO

Evoluzione Classe di merito Unipol
|Provenienza ---

Evoluzione classe di merito universale (CU)

in ordine progressivo per anno
di pagamento

|Assegnazione --- |Provenienza - | Assegnazione -
SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. 00 01 00 00 00 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. - - - - 5, =
Riservati danni a persone n. - - - - - =
Riservati danni a cose n. - - = = = =
Legenda: NA: Non assicurato, ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Pagati con responsabilita paritaria n|({%|M|n|%|M n|%|(M|[n|[%|M n| % | M

Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus

[Franchigie non corrisposte

l

N° 0 [

Importo €

Stampato in agenzia il 22/11/201

Unipol

GRUPPO

2212130328730004 22/11/2012 11:50:38

2

Sez |aln. 1W|595m parte del

Unipol Assicuraziont

Unipol Assicurazioni S.p.A.

Vice ttore Ge: nni
Enrico

Unipol Assicurazioni S.p.A. Sede Legale via Stalingrado. 45 - 40128 Bdogﬂl (Mtalia) - tel. +38 0515077111 - fax +39 051375349 Capitale Sociale i v. Euro 259.056.000,00 - Registro
delle Imprese di Bologna. C F. e P.IVA 02705901201 - R E A, 460992 Soci

;| allAlbo lmm d @ nassicurazione gruppl n. 046 Sedi Operative: via
Stalingrado, Bologna (ltaiia) - tel. +38 0515077111 - fax +39 051375349 - casella Postale AD 1705 via dell'Unione Europea, 3/B - 20097 San Donato Milanese (M) (italia) -
tel. 63902516!51!! fax +39 0251815252 www.unipolassicurazioni.it
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~ Unipol

ASSICURAZIONI

Contraente
| COMUNE DI PETROSINO

ATTESTAZIONE DI RISCHIO

(ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Numero Polizza

Scadenza Contratto

| 1/2212/130/328730003 | 10/01/2013
Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia
| Av 653 DH | FISSA | —
Proprietario Bonus Protetto
| COMUNE DI PETROSINO | NO

Evoluzione Classe di merito Unipol
|Provenienza --- | Assegnazione - |Provenienza 09

Evoluzione classe di merito universale (CU)

in ordine progressivo per anno
di pagamento

| Assegnazione 11
SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. 00 01 00 00 01 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. - - - - - -
Riservati danni a persone n. - - - = =, =
Riservati danni a cose n. - - - - - -
Legenda: NA: Non assicurato, ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Pagati con responsabilita paritaria n ([ % | M|n|%|M|n|[%|M]|n|[%[M]|n]|% n|%| M

Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus

[Franchigie non corrisposte

[ N° 0 | Importo € -

Stampato in agenzia il 22/11/2012

Unipol (=)

Unlpo| Anlcurazlonl S.p.A.
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2212130328730003 22/11/2012 11:47:04
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Unipol

ASSICURAZIONI

ATTESTAZIONE DI RISCHIO

(ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Contraente Numero Polizza Scadenza Contratto
| COMUNE DI PETROSINO | 1/2212/130/328730002 | 10/01/2013
Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia
| AB 935 HJ | BONUS/MALUS —
Proprietario Bonus Protetto
| COMUNE DI PETROSINO | NO
Evoluzione Classe di merito Unipol Evoluzione classe di merito universale (CU)
|Provenienza 49 |Assegnazione 48 |Provenienza 01 | Assegnazione 01
SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Tipo sinistri
Pagati con resp. principale n. 00 00 00 00 00 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. - - - - - -
Riservati danni a persone n. - - - - - -

Riservati danni a cose

n. - - - - - =

Legenda: NA: Non assicurato, ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013

di pagamento

Pagati con responsabilita paritaria n | %[ M[n|[%[M|[n[%[M[n][%[M|[n[%[M[n][%][M

in ordine progresswo per anno - - - - - - - - - - - - - - - - |

Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso a|| 'applicazione del malus

[Franchigie non corrisposte

[ N° 0 i [T et e e —

Unipol Asslcurazlonl S.p.A.

Vice ttore Ge: ni
Enrico Sal Ie
Stampato in agenzia il 22/11/2012
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Jnlp | ATTESTAZIONE DI RISCHIO

ASSICURAZION! (ai sensi del regolamento Isvap n. 4/2006 e successive modifiche e integrazioni)

Contraente Numero Polizza Scadenza Contratto

| COMUNE DI PETROSINO | 1/2212/130/328730001 | 10/01/2013

Targa / Telaio / Dati Natante Forma Tariffaria Franchigia

| AB 598 HJ | BONUS/MALUS —

Proprietario Bonus Protetto

| COMUNE DI PETROSINO | NO =2
Evoluzione Classe di merito Unipol Evoluzione classe di merito universale (CU)

|Provenienza 53 | Assegnazione 52 |Provenienza 03 | Assegnazione 02

SINISTRI VERIFICATISI NEGLI ANNI SOTTOINDICATI

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013

Tipo sinistri

Pagati con resp. principale n. 00 00 00 00 00 00
Pagati con resp. paritaria (*) n. 00 00 00 00 00 00
Pagati n. - - -- - - -
Riservati danni a persone n. - - - - - -
Riservati danni a cose n. - - - - - -
Legenda: NA: Non assi ND: Non disponibile, "-": Non editabile

(*) DETTAGLIO SINISTRI CON RESPONSABILITA PARITARIA

Anno 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Pagati con responsabilita paritaria n[% [ M[n[%[M[n[%[M[n[%[M|[n][%[M[n][%][M
in ordine progressivo per anno - - - - - - - - - - - - - - - - - |-
di pagamento S S e R

Legenda: "-": Non editabile, M: sinistro che ha gia concorso all'applicazione del malus

[Franchigie non corrisposte | N° 0 | Importo € -------—---

Unipol Assicurazioni S.p.A.

S

Stampato in agenzia il 22/11/2012
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