Copila da restituire firmata

RMIC8DNOOD - A34F209 - REGISTRO PROTOCOLLO - 0002512 - 16/03/2023 - VI.5 - E

|AIG|

@ benacquista
Canale Network Sicurezza Scuola Cod. 451 Cod. Agenzia 720 Agenzia & ||x assicurazioni
Contraente/Assicurato ISTITUTO COMPRENSIVO - LIDO DEL FARO - RMIC8DNOOD
(Istituzione Scolastica Contraente / Amministrazione Scolastica / Codice Meccanografico)
Indirizzo: v, G. FONTANA 13 - 00054 FIUMICINO (RM) P.IVA/C.F. 80234310581

Effetto dalle ore 24.00 del  16/09/2022 POLIZZA nr. 57618
Scadenza alle ore 24.00 del 16/09/2025 Ramo 730030/20000

CIG 94275872E8
Senza Tacito Rinnovo Art. 6 Condizioni Generali di Assicurazione

Sost. Pol. Nr.
Prima Scadenza Annuale alle ore 24.00 del  16/09/2023
Combinazione prescelta (art s coa) 3 Opzione Pagamento (art 9 CGA) 2 Premio Individuale Lordo € 4,50

OPERATORI SCOLASTICI nr. 144 OPERATORI SCOLASTICI PAGANTI! nr 110 Premio Annuo alla Firma

STUDENTI ISCRITTI nr. 1041 STUDENTI PAGANTI nr. 945 Netto Accessori Imposte Lordo
4.548,18 0,00 199,32 4.747,50

TOTALE PAGANTI 1055

Modelli ed intercalari facenti parte della polizza Mod.CGA NPA2020

Dichiaro che mi & stata consegnata prima d'ora la Nota Informativa di cui all'art.185 del D.LGS. N. 209 del 07/09/2005 comprensivo di condizioni generali e particolari di
polizza, di averne preso attenta visione e di averne compiutamente compreso il contenuto.

AIG Europe S.A.

Rapprdgen(a Genera:_‘ er |'ltalia
curatol L
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Agli effetti degli artt. 1341 e 1342, il sottoscritto dichiara di approvare specificatamente le disposizioni degﬁh@ﬂ&@ﬂmlm&dﬂ
Sez. |: art.1) Dichiarazioni del Contraente/Assicurato — Buona Fede; art. 6) Durata dell'assicurazione; art. 10) Effetio.delia” coperiura assicurativa — Regolazione e Pagamento del premio; art. 12)
Foro competente; art. 16) Pluralita di coperture.

Sez. II: art. 30) Gestione delle vertenze di danno — spese legali; art.31) Validita dell'assicurazione; art. 34) Modalita per la denuncia dei sinistri per la Sez. Il — Responsabilita Civile.

Sez. |lI: art. 38) lett. C Recupero sperato - coma continuato (Recovery Hope); art. 40) Limiti di eta; art. 42) Modalita per la denuncia dei sinistri per la Sez. IV - Infortuni; art. 43) Criteri di
indennizzo; art. 44) Modalita per la liquidazione degli indennizzi; art. 45) Controversie; arl. 46) Rinuncia alla rivalsa.

Sez. IV: art. 52) Esclusioni; art. 60) Assicurazioni assistenti di lingua straniera temporaneamente in ltalia. Normativa in caso di sinistro: art. 62) assistenza in viaggio - assistenza durante le
attivita scolastiche; art. 63) spese mediche in viaggio e "grandi interventi"; art. 64) bagaglio; art. 65) annullamento gite e/o scambi culturali; art.66) informazioni

Sez. V — art. 74 Esclusioni, art. 75 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. VI - art. 80 Esclusioni, art. 81 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. VIl - art. 89 Esclusioni, art. 30 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. VIl - art. 98 Esclusioni, art. 99 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. IX - art. 106 Esclusioni, arl. 107 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. X — art. 115 Esclusioni, art. 116 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. XI - Norme comuni
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Preso atto dell'informativa ai sensi della Legge 196/03 il Contraente si impegna ad ottenere il consenso Y Iﬁb}gressata £l ué\nﬁfnenlo da parte della Societa dei suoi — loro dali eventualmente
forniti in relazione all'esecuzione degli obblighi previsli dalla presente polizza. !Nﬂq;ﬂ

IL CONTRAENTE
- . ‘ FIRMARE
Emesso a Latina il 15/03/2023 /CA C\ o~ t(‘ 4
3N, QLC e QUI
/:Hi
L'importo di € 4.747,50 ¢ stato pagato a Benacquista Assicurazioni snc il.03/02/2023

AIG Europe S.A. Rappresentanza Generale per I'ltalia - Piazza Vetra n. 17 - 20123 Milano
Tel: +38 02 36901, Fax: +39 02 3690222, www.aig.co.it - Registro Imprese Milano / C.F. 97819940152 - P.l. 10479810961 - REA Milano n. 2530954

Sede Secondaria di AIG Europe S.A. - Registrata in Lussemburgo con il numero R.C.S. B 218806.
Sede legale: Avenue John F. Kennedy n. 35D, L-1855 Lussemburgo - Capitale Saciale Euro 47.176.225



Coplia da restituire frmata

[AIG]

Opzione Pagamento

Opzione 2 - Copertura Globale Alunni e Operatori Scolastici: il premio deve essere corrisposto dalla totalita” degli Alunni iscritti e
di tutti gli Operatori Scolastici (100%). Per questa Opzione, e' concessa al Contraente la facolta' di calcolare il premio in modo
forfettario nella misura del 95% dell'importo ottenuto applicando il premio pro-capite relativo alla Combinazione scelta sul
numero di tutti gli Alunni iscritti e di tutti gli Operatori Scolastici.

AIG Europe S.A. Rappresentanza Generale per I'ltalia - Piazza Vetra n. 17 - 20123 Milano
Tel: +39 02 36901, Fax: +39 02 3690222, www.aig.co.it - Registro Imprese Milano / C.F. 97819940152 - P.l. 10479810961 - REA Milano n. 2530954
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Copia da restituire Mrmata

IAIG|

@\ benacquista
Canale Network Sicurezza Scuola Cod. 451 Cod. Agenzia 720 Agenzia Il assicurazioni
Contraente/Assicurato ISTITUTO COMPRENSIVO - LIDO DEL FARO - RMIC8DN00D
(Istituzione Scolastica Contraente / Amministrazione Scolastica/ Codice Meccanografico)
Indirizzo: v, G. FONTANA 13 - 00054 FIUMICINO (RM) P.IVA/C.F. 80234310581

Effetto dalle ore 24.00 del  16/09/2022 POLIZZA nr. 37619
Scadenza alle ore 24.00 del 16/09/2025 Ramo 730030/20000

CIG 94275872E8
Senza Tacito Rinnovo Art. 6 Condizioni Generali di Assicurazione

Sost. Pol. Nr.
Prima Scadenza Annuale alle ore 24.00 del  16/09/2023
Combinazione prescelta (art 8 cca) 3 Opzione Pagamento (art9 CGA) 2 Premio Individuale Lordo € 4,50
OPERATORI SCOLASTICI nr. 144 OPERATORI SCOLASTICI PAGANTI nr 110 Premic Annuo alla Eirma
STUDENTI ISCRITTI nr. 1041 STUDENTI PAGANTI nr. 945 Netto Accessori Imposte Lordo

4.548,18 0,00 199,32 4.747,50

TOTALE PAGANTI 1055

Modelli ed intercalari facenti parte della polizza Mod.CGA NPA2020

Dichiaro che mi & stata consegnata prima d'ora la Nota Informativa di cui all'art. 185 del D.LGS. N. 209 del 07/09/2005 comprensivo di condizioni generali e particolari di
polizza, di averne preso attenta visione e di averne compiutamente compreso il contenuto.

. IL CONTRAENTE

O\ LLLE, J\S LQ-LQ Q%MGR}IE

Agli effetti degli artt. 1341 e 1342, il sottoscritto dichiara di approvare specificatamente le disposizioni dehly'g h S 1 4ni
Sez. |: art.1) Dichiarazioni del Contraente/Assicurato — Buona Fede; art. 6) Durata dell'assicurazione; art:™ &@ &dglla copeﬂura assicurativa — Regolazione e Pagamento del premio; art. 12)
Foro competente; art. 16) Pluralita di coperture.
Sez. II: art. 30) Gestione delle vertenze di danno — spese legali; art.31) Validita dell'assicurazione; art. 34) Modalita per la denuncia dei sinistri per la Sez. Il - Responsabilita Civile.

Sez. lll: art. 38) lett. C Recupero sperato - coma continuato (Recovery Hope); art. 40) Limiti di eta; art. 42) Modalita per la denuncia dei sinistri per la Sez. IV - Infortuni; art. 43) Criteri di
indennizzo; art. 44) Modalita per la liquidazione degli indennizzi; art. 45) Controversie; art. 46) Rinuncia alla rivalsa.

Sez. IV: art. 52) Esclusioni; art. 60) Assicurazioni assistenti di lingua straniera temporaneamente in Italia. Normativa in caso di sinistro: art. 62) assistenza in viaggio - assistenza durante le
attivita scolastiche; art. 63) spese mediche in viaggio e "grandi interventi”; arl. 64) bagaglio; art. 65) annullamento gite e/o scambi culturali; art.66) informazioni

Sez. V —art. 74 Esclusioni, art. 75 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. VI - art. 80 Esclusioni, art. 81 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. VIl — art. 89 Esclusioni, art. 90 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. VIIl — arl. 98 Esclusioni, art. 99 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. IX - art. 106 Esclusioni, art. 107 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. X —art. 115 Esclusioni, art. 116 Modalita per la denuncia dei sinistri

Sez. X| - Norme comuni
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Preso atto dell'informativa ai sensi della Legge 196/03 il Contraente si impegna ad ottenere il cons:
forniti in relazione all'esecuzione degli obblighi previsti dalla presente polizza.

IL CONTRAENTE
Emessoa__ Latina___il 15/03/2023 ICA \ . \)j - "t@ <FIRMGRE
"Wﬂlmf\' Al C N \‘C\’ Q
L'importo di € 4.747.50 ¢ stato pagato a Benacquista Assicurazioni snc i1.03/02/2023

AIG Europe S.A. Rappresentanza Generale per I'ltalia - Piazza Vetra n. 17 - 20123 Milano
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Copia da restituire frmata
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Opzione Pagamento

Opzione 2 - Copertura Globale Alunni e Operatori Scolastici: il premio deve essere corrisposto dalla totalita’ degli Alunni iscritti e
di tutti gli Operatori Scolastici (100%). Per questa Opzione, e' concessa al Contraente la facolta' di calcolare il premio in modo
forfettario nella misura del 95% dell'importo ottenuto applicando il premio pro-capite relativo alla Combinazione scelta sul
numero di tutti gli Alunni iscritti e di tutti gli Operatori Scolastici.
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benacquista Informativa precontrattuale
aSS|CU raZ| On| Dichiarazione Coerenza Scuola - rev. 0 — 12/03/2021

Dichiarazione di Coerenza
(ai sensi dell’art. 58 del Regolamento IVASS n. 40/2018
come modificato dal Provvedimento n. 97/2020)

POLIZZA NUMERO 37619
L'intermediario dichiara:

- che si & proceduto alla valutazione delle informazioni acquisite sulle esigenze e sulle richieste
del contraente e dell’assicurato, come da apposita documentazione predisposta a tal fine

dall'intermediario stesso;

- che sono state illustrate al contraente, in forma chiara e comprensibile, le informazioni

oggettive sul prodotto proposto;

ne consegue che lo stesso é risultato coerente con le richieste ed esigenze del

contraente, come da quadro informativo fornito.

Latina, 15/03/2023 /cA

BENACQUISTA ASSICURAZIONI s.n.c. = RUI n. A000163952 « P.I. 00565010592« PEC benacquista@legalmail.it
Sede Legale 04100 Latina, Via del Lido,106 = tel. 0773.62981+ fax 0773.629835
Sedi Secondarie 03100 Frosinone, Via Mola Vecchia, 2 - 00144 Roma, Via Algeria, 95
Pagina 1di 1



benacquista Informativa precontrattuale
aSSICU raZIO nl Dichiarazione Contraente Scuola - rev. 4 — 26/03/2021

DICHIARAZIONE DI PRESA VISIONE/CONSEGNA DELLA DOCUMENTAZIONE PRECONTRATTUALE E CONTRATTUALE
ai sensi dell'articolo 56 “Informativa precontrattuale” del Regolamento IVASS n°40 del 2 agosto 2018

RICEVUTE DEL CONTRAENTE DA RESTITUIRE COMPILATA E SOTTOSCRITTA

Istituto Scolastico Contraente/assicurato:

ISTITUTO COMPRENSIVO - LIDO DEL FARO - RMIC8DN0OD

CF /Pl 54234310581 Codice Ministeriale RMICSDNOOD
Indirizzo y_g, FoNTANA 13 - 00054 FlumICING (RM) | Citta RM
Provincia gy | Email Pec

Numero Polizza

37619
Il Contraente/Assicurato dichiara:

- di avere ricevuto copia del modello di cui all'allegato 3 (Informativa sul Distributore);

- di avere ricevuto copia del modello di cui all’allegato 4, che contiene notizie sul modello e sull'attivita di distribuzione,
sulla consulenza fornita e sulle remunerazioni azioni percepite;

- di avere ricevuto la documentazione informativa precontrattuale e quella contrattuale prevista dalle vigenti disposizioni

- di avere ricevuto copia del modello di cui all’allegato 4-ter, nel caso di offerta fuori dalla sede dell'intermediario e nel caso
di distribuzione mediante tecniche di comunicazione a distanza;

- di avere ricevuto la dichiarazione di coerenza;

- di aver preso visione dell'informativa sulla privacy ai sensi del Regolamento UE 679/2016 e del D.Lgs. 196/2003
modificato dal D.lgs 101/2018

Il contraente Presta:

il suo consenso per il trattamento dei dati particolari e sensibili, richiesti per il servizio di consulenza assicurativa,

preventivazione e gestione del contratto assicurativo, necessarl all espletamento del servizio e per i quali si richiede
un espresso consenso.

NS [] No

N Si [] No oidell'lstituto Scolastico e Firrrja del Diggente

23 o ), ~ P -

Dataeluogo _ [/ /

ro dell'lstituto Scolashco e Firma del D|r|gente

|
;/jLu_l (l)d k/ ON LQLQ

BENACQUISTA ASSICURAZIONI s.n.c. * RUI n. A000163952 » P.l. 00565010592« PEC benacquista@legalmail.it
Sede Legale 04100 Latina, Via del Lido,106 « tel. 0773.62981+ fax 0773.629835
Sedi Secondarie 03100 Frosinone, Via Mola Vecchia, 2 - 00144 Roma, Via Algeria, 95

Pagina1dil



benacquista Informativa precontrattuale
assicurazionti Dichiarazione Coerenza Scuola - rev. 0 - 12/03/2021

Dichiarazione di Coerenza
(ai sensi dell’art. 58 del Regolamento IVASS n. 40/2018
come modificato dal Provvedimento n. 97/2020)

POLIZZA NUMERO 37619
L'intermediario dichiara:

- che si & proceduto alla valutazione delle informazioni acquisite sulle esigenze e sulle richieste
del contraente e dell’'assicurato, come da apposita documentazione predisposta a tal fine

dall'intermediario stesso;

- che sono state illustrate al contraente, in forma chiara e comprensibile, le informazioni

oggettive sul prodotto proposto;

ne consegue che lo stesso e risultato coerente con le richieste ed esigenze del

contraente, come da quadro informativo fornito.

Latina, 15/03/2023 /CA

BENACQUISTA ASSICURAZIONI s.n.c. * RUI n. A000163952 « P.I. 00565010592 PEC benacquista@legalmail.it
Sede Legale 04100 Latina, Via del Lido,106 = tel. 0773.62981 fax 0773.629835
Sedi Secondarie 03100 Frosinone, Via Mola Vecchia, 2 - 00144 Roma, Via Algeria, 95
Paginal1dil



AIG|

Allegato 1: Quadro sinottico massimali COMB.3 - Polizza n° 37619

RESPONSABILITA'CIVILE = MASSIMALIPER SINISTRO ILLIMITATIRPER ANNO = VALIDITA' TERRITORIALE MONDO Valori Espessiiin.euro
‘ Responsablma civile verso terzi r.c.t/rcofrc personale dei dipendenti, danno biologico, responsablle sicurezza - d. Igs. 81/2008 25.000.000,00 I

Danm a cose Irovanlnsn nell amblto d| esecuzmne del Iavorl presso ler2|
oni o sospensmm amvna
| Danni da incendio

S . 50000000

5 8 750 000, 0 |
i A_ssi;lqn;a legale e spese legali di resistenza . ) ) E 250. 000 00 |
| Estensioni diverse (elenco consultabile all'art. 26 delle condizioni generali di assicurazione) Comprese {

INFORTUNI = VALIDITA* TERRITORIALE MONDO ) Valori Espessiin‘euro

Mortedalnfonunloemortepresunta ) o ) o ) R ) . 1s0.000,00
nente (tabella inai, sen iglatrontale,como dalabelAINdENNIEZl oo - _330.000,00

[ Rlconosmmen(o |nva||d|ta permanente del 100% se accertala al 45%
‘ Capllale_maggp@tg per | |nva||d|ta permanenle superlore al 75%

| [ Invaliidita perrnanente ‘alunni orfani grave otre 1 75% ) o T ) T T
Recupero sperato - coma conllnuato (recovery hope) di almeno 100 99

i~

' o ' » Senza limiti nel massimale rimborso |
| Rimborso spese e cure odontoiatriche ed ortodontiche
I spese mediche |
5 Senza limili nel massimale rimborso |
leborso spese e cure oculistiche - danni ad occhiali anche in palestra
| spese mediche !
‘: ; " . i3 Senza limiti nel massimale rimborso | |
Rimborso spese per acquisto apparecchi acustici

o S __ spese mediche |
| Rimborso spese aggiuntive

i< danni a carfozzellelfutori per pé[’tétbri di hay;iai‘c'::abw -

- apparecchl elo prole5| ortopedlche elo (erapeutlche

i- apparecch| elo protesi ortodontlche —

musit i musica e scuole di musica)

Dlana da ricovero

‘a‘,‘day surgery OO S . .
Dlarla da gesso incluse dita delle mam assenza da scuola: limite indennizzo/limite gnornahero . = 1. 050 00/35,00 | |
D|ana da  gesso |ncluse dna delle rnanl - presenza a scuola nmlte |ndennlzzoll|m|le glornahero

R o . i 1 050 00/35,00
Danno estetico ) i o T ) N ) T o, odd’ob
Danno estehco una tantum o S ' ) o 1.000,00 |
Spese per Iezlom pnvale di recupero 3.000,00
Spese accompagnamen!o e trasporto dell'assicurato casa o scuola/lsllluto dl cu r limite indennizzo/limite giorno T o 1.050,(!0/35,00

' Perdita anno scolastlco

Indennlta da assenza (una tanlum)

140,00 |
Borsa di sludlo per ulllmazmne percorso scolastico 46 000,00 i
se di podo casa scuola e v1ceversa I|rn|le lndennlzzolllmlte glorno o ) o - ) i ) 400 00
ncat g dagno genllon (—a|‘g|;>rno massimo 30 gg) T T e —— e I 40 00
Annullamento interruzione corsi privati a seguno di infortunio ) ) V

2.000,00

| nvalldlla perma la da ppl!pmlehte menlnglte ce_:rebro splnale alds | epe
Indennlzzo forfettario per pohomleh!e e menlngxte cerebro splnale
Indennlzzo forfellano per contagio accidentale da virus h.i.v.-epatite wrale

ln(ortun n itinere e lrasferlmentl interni ed estern|

50.000,00 :
~50.000,00 |
" Co presn‘
~25.000.000,00 |

~15.000.000,00 |

ASSICURAZIONE ASSISTENZA Valori Espessiiin euro

| Consulenza medlca-telefonlca 24h su 24 (elenco prestaznom art. 48 condizioni contrattuall)

~alunni ed operatorl della scuola

. Calamita naturali - terremoti - inondazioni - alluvioni - eruzioni vulcaniche

Compresa {
ASS|slenza a scuola (elenco preslazwm art. 48 condizioni contrattuall) valldlta terntonale |laha Compresa
| Assistenza psicologica a scuola ) 20.000,00
§ assistenza in v?ééglu (elenco prestaz:om art. 48 condmonl comr'ﬂiuall) - validita territoriale mondo e i T WWWCWc’Jrﬁbwre's‘;;
atrio salma/waggno di un familiare - validita territoriale mondo ) ) ) o ) 7.500, OC
'Trasfenmento/nmpa!no salma - val:dlla terntonale mondo o i T o ) o o T ||hm|!alo
| Spese funerarie a seguno ||nfortun|o validita territoriale mondo o T R 100000, 00‘
, Antu:lpo denaro - validita terrltonale mondo ‘ 5.000,00 |
Traduzmne cartella cllmca validita terntonale mundo 300 00 1

erﬁborso spese ‘medich da malattia in wagglo validita | te itoriale mondo S 1.0bb.000,00 i
Spese mediche grand ntervenll chlrurg|<:| validita territ mondo ' Comp'rese
sanitaria di altissima speblahzzazrone valldlté tem(onale |la||a ) ' ‘- o i ‘ ) o Compresa
gl a territoriale mondo o ' o R | 000,00 |
1 Assncurazmne annullamemo gite (infortunio/malattia) ) ) ) ) o 2] 000 00
ASS|s(en\| di Inngua straniera - spese mediche da  malattia in waggm in italia - nmpatno sanitaric - validita territoriale italia T ] 7 30.000.00 f
TUTELA LEGALE VALIDIFAYTERRITORIALE MONDO
| Spese legali e peritali - massimale per sinistro ) 1 200.000,00
FSpase Togel & pertall- massnmale}-é—r—aEnO A RS ot s S - e
leéfé scelta del Iegale spese per procedlmentl penahmé])rer delitto doloso geshone e definizione di sanzioni amministrative (mulle e ammende) violazione o o Comprese&
delle norme sull’i |g|ene allmenlare vxolaznone delle ‘norme sullc smalhmenlo dei rifiuti, |
onlaz;one delle norme sulla pnvacy, rimborso spese non riconosciute congrue dall'avvocatura di stato, |nademp|menl| fiscali, amministrativi e tributari o ..é;m.p.re;é
: (compresa la rivalsa da parte della p. a.), consulenza ed assistenza per cause di lavoro | |
KASKO RERVEICOLIDEFREVISORIDEICONTI=VALIDITA'TERRITORIALE ITAEIA
 Kasko per veicoli revisori dei conti - somma assicurata a primo rischio assoluto R, 2, ... 2000000

AlG Europe S.A. Rappresentanza Generale per I'ltalia - Piazza Vetra n. 17 - 20123 Milano
Tel: +39 02 36901, Fax: +39 02 3690222, www.aig.co.it - Registro Imprese Milano / C.F. 97819940152 - P.I. 10479810961 - REA Milano n. 2530954

Sede Secondaria di AIG Europe S.A. - Registrala in Lussemburgo con il numero R.C.S. B 218806.
Sede legale: Avenue John F. Kennedy n. 35D, L-1855 Lussemburgo - Capitale Sociale Euro 47.176.225



IAIG

Allegato 1: Quadro sinottico massimali COMB.3 - Polizza n° 37619

Ikaskop;r“vem*oh revisori dei con(i:goccorso stradale 30(700
KASKOWEICOLIDEIDIPENDENTHIN MISSIONE SVALIDITA'TERRITORIALE ITALIA: i
| Kasko per i veicoli dei dipendenti in missione - somma assicurata a primo rischio assoluto N - : 20.000,00 |
| Kasko per veicoli dei dipendenti in missione - soccorso stradale o il ) 7 300,00 |
KASKOIOCCHIALFA'SCUOEARVALIDITAUTERRITORIALE ITALIA
| Kasko lenti e montature ed effetti personali a scuola 250,00 |
ELETTRONICAZVALIDITASTERRITORIALETALIA
| Elettronica - somma assicurata a primo rischio assoluto 3.500,00 |
EURTOPORTAVALORI=VALIDITATERRITORIALE ITALIA
| Furto portavalori - somma assicurata a primo rischio assoluto 1 3.500,00
CONDIZIONFAGGIUNTIVE =MALATTIA
’ Diaria da ricovero e cure a casa post ricovero Non prestata |

‘ Prestazioni istituto: consulto telefonicofin videochiamata con medico centrale operativa nel momento di rilevazione dello stato febbrile, consulto medico
| telefonico o in videoconferenza per emergenza sanitaria
| App dac24 - consulto medico * invio medico a domicilio - consegna farmaci - trasporto in ambulanza « gestione dell'appuntamento - cartella medica on line - localizzazione gps « cerca farmﬁg#%rrrgsat%l%-taccesso i

]
Non prestata |

\ nz
| del genitore
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Allegato 2: Tabella indennizzi invalidita permanente - Polizza n° 37619

100%
99%

- 98%

- 97%

| 96%

. 95%
- 94%
petl
- 92%
L 91%
90%

=
88%

87%
86%
| 85%

. 83%
82%
81%
| 80%
79%
. 78%
77%
76%
75%
74%
73%
72%
1%
- 70%
69%
| 68%
| 67%
66%
. 65%
- 64%
63%
62%
L 61%
' 60%
. 59%
- 58%
. 57%
, 56%
L 55%
54%
53%
52%
| 51%

Percentuale di Invalidita Permanente accertata e indennizzo spettante
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84%

Vanrl eSpreSSl in euro

430.000,00
430.000,00
430.000,00
430.000,00
430.000,00
430.000,00
430.000,00 |
430.000,00
430.000,00 |
430.000,00
430.000,00 |

1430.000, oo

430.000, 00
430.000, OO
430.000, 00 |
430.000, O

1430. ooo'oo

430. OOO 00 |

430.000,00 |

430.000,00

1430.000,00 |

430.000,00
430.000,00 |
430.000,00
430.000,00 |
330.000, 66}
330.000,00
330.000,00 |
330.000,00 |
330.000,00 |
330.000, oo
330.000,00
330.000,00
330.000,00
330.000,00
330.000,00
330.000,00 .
330.000,00
330.000,00 '
330.000,00
330.000,00 |
330.000,00
330.000,00 |
330.000,00
330.000,00
330.000,00 |
330.000, o'o"

©330.000, oo

330. OOO OO
330.000,00

50%

| 49%

48%
47%

'46%' ;
45%

44%

| 43%

42%

C 41%

40%
39%

. 38%

37%

| 36%

35%

34%
33%

32%

| 77'31%
| 30%

29%

| 28%

27%

26%
- 25%

24%

23%
22%

21%

- 20%

7%

_9%
18%

16%

- 15%

9%
8%

14%
13%
12%
1%
10%

7%
6%
5%

4%

L 3%

=

2%

|

1%

330.000,00

330.000,00 |
330.000,00 |

330.000,00
330.000,00

© 330.000,00

63. 360,00

61.920,00

60.480,00 |

59.040,00

57.600,00
56.160,00 |
54.720,00
53.280,00

51.840,00

'50.400,00

48.960,00 |
47.520,00
46.080,00
44.640,00

27.840,00

+28.800,00

26.880,00

25.920,00
24. 960 00

24.000,00 |

23.040,00

22. 080 00

21.120,00

20 160,00 |
15.360,00

14.592,00

13.824,00 |

~ 13.056,00

12.288,00

8.640,00

8.064,00

7.488,00

6.912,00 |
6.336,00

3.840,00
3.456,00

3.072,00

2.688,00

1.240,00
840,00
452,00
264,00
125,00

58,00 |
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