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1} Contraente/Assicurato dichlara di approvare specificatamente agll effetd daltArt. 1341 dol Codice clvile | seguentl articoli

Art. 47 Erogazione di assistenza medico sanitaria; Art. 48 Massaggiatorl e operatorl di disciptine olistche; Art. 54 Novero del terz; Art. 55 Cosa non comprende V'asslcurazione responsabilicd

civile verso teral e operal; Ast. 56 Massimalllimitt diindennizxo; Art. 57 Massimo risarcl Art. 58 Franchigia; Are. 59 Resp

di assicurati; Art. 86 Danni esclusi dalla copertura; Art. 67 Periodo di validita della copertura; Art. 79 Esclusionifper opzlone |; Art.

bllitd solidate; Art. 60 Limit di indannizzo; Art. &1 Pluralitd

80 EsclusionVper opzione 2; Art. 81 EsclusionUper opzione

3; Art. 83 Obblight In caso di sinfstro; Art 84 Gostione delle vertenze e spese di rosistenza; Art. 92 Obblight In caso dj altre assicuraziont; Art. 93 Obblight in caso di premlo con regolazione;

Art. 99 Pagamento def premio e decorrenza della garan2la;

Art. 103 Durata e proroga delfassicurazions Art. 104 Disdetta per durata annuale; Art. 105 Recesso In caso di sinlstro; Art. 110

Inoperativitd della copertura a seguito dell'applicazlone di sanzionl.

v
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_RC PER UECONOMIA SOLIDALE
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COD.AG. ABI/CAB SUB PROD  AGENZIA NUMERO POLIZZA SOSTITUISCE POLIZZA N.
177 / 00020 MEDIAINVEST SNC DI ANSIDEI A, & LUCIANI G 1771400100270
CONTRAENTE ANC SEZ, DI MORCIANO DI ROMAGNA : PARTITA IVAICODF. 91123350406
DOMICILIO VIA FORNACE 146/Q 47832 SAN CLEMENTE RN
DECORRENZA dalle ore 24:00 del ~ SCADENZA PRIMA RATA dalle ore 24:00 del TERMINE CONTRATTO dalle ore 24:00 del PAGAMENTO DEL PREMIO
14/09/2025 14/09/2026 14109/2026 Rata Annuale
Tacito Rinnova: S
I COASSICURAZIONE: NO QUOTA ASSIMOCO: 100% |
r RISCHIO COMUNE / COASS, INDIRETTA: =« COMPAGNIA: -~ I
NETTO ABBUONO TASSE TOTALE
PREMIO ALLA FIRMA 5 226,47 49,18 275,65
RATE SUCCESSIVE : 226,47 49,18 275,65
| REGOLAZIONE PREMIO:; Presente INDICIZZAZIONE: NO |

Fanno parta Integ! del presente

- la presents scheda composta di 3 pagine;

« gli allegau Mod.: RPL.

Tucct t d / Il richiamadl dalla presente schada, compresa fa schada yeessa, p essere patl in modalitd fronte/retro a condizione che il retro sia occupato dafla pagina numericamente successiva
a quefla presente sul fronte. Diversameatae il retro deve esseras fasclato in blanco o qualsiasi dichlsralong ivi rlponatz dda Inumdcrsl nulla e senza effetto,

1l pagamento del premlo pud essero offecsirato con una dalle saguent! modalicd: y
- assegno bancario, postale o circolare, munito della clausola dl non trasferibifitd intestato alla Compagnh o aII (mermcdlarlo, etpmnmenu in tale qualitd
- banifico bancarlo con accredito sull'apposito conto correnta Intestato alla Compagnia o :ll'lnusrmndlnrio. espruumont.e ln tale qualid .

IS divaldakl

- © carta di ¢
- addebito automatico sul conto corrente con utlizzd\della procedura SEPA ¥
- danaro contante nel limiti consentti dalka legge e alth] mezxl di pagamento atdival presso [ In(ermedlzno

IL CONTRAENTE ASSIMOCO S.p.A,
Il Presidbnte
ani
/

Il Contracnte/Assicurato dichlara:

- che ne! triennio pracedente la data di offetca delia presente’polizza non ha sublto sinlstrt Imputabil ad eventl garantiti con la presente polizza;

« che non ha In corso per gl stessi rischi akee assicurazlon! dol tipo previste dalla presente poliza;

di aver ricevuto e di accetare il Dip (Documento Informativo Precontrattuale), il Dip Aggluntvo, ove previst, ¢ le condizion! di assicurazione che regolano il presente contratto contenute nel
Mod. DAI2 - ED, 02/2021;

- di aver ricevuto la Nota Informativa di prodotto;

- dl avar ricevuto |a Nota Informativa sulla Peivacy.

Ognl deraga, modifica o Integrazione alle dichiarazion] che precedono deve risultare per Iscritto.

1 elehl

Ayvertenza: Le dichlarazioni non veritiere, Inesatte o reticenti rese dal soggetto che fornisce la Infor fonl r perla lusione del contratto possono

alla prestazione.

IL CONTRAENTE
Presidente
" Cs Luc ini :
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RC PER ’ECONOMIA SOLIDALE

COD.AG. ABUCAB sus PROD  AGENZIA NUMERO POLIZZA SOSTITUISCE POLIZZA N.
177 / 00020 MEDIAINVEST SNC DI ANSIDEI A, & LUCIANI G 1771400100270

Organizzazione di volontariato (ODYV) - Assoclazione riconesclute / non riconosciute

Descrizlone del rischio / attivitd esercita: ATTIVITA SOCIALI, AGGREGATIVE, RICREATIVE, CULTURALI, EDUCATIVE, AMBIENTAL! E
TURISTICHE (ACCOMPAGNAMENTO E TRASPORTO DI ALUNNI, DISABILI, PERSONE)

N° di iscrittifsoct: 82

l Ubicazions Rischio: VIA FORNACE 146/Q - 47832 SAN CLEMENTE (RN) - IT ]

Eest frevade 8 el i

o responsabllita’ clvile
Responsabilitd civile verso terzi 3.000.000 78,53 17,48 96,01
Responsabilita civile verso prestatari d'opera Non Qperante B T —

Seziona rc patrimoniale organi soclall
Responsabllita’ Civile def componenti gli Organi socall 50.000 26,58 591 3249

Sexione tutela {egale
Opzione Tutela: Tutti i companenti ETS
Numero Assicurat; 82
Tutela legale 15.000 121,36 25,79 147,15

Lo spazio sottostante & stato lasciato \Qummente in blanco. Pertanto qualsiasi dichiarazione riportata sullo stesso & da intenderst nulla e senza
effetto.
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COD.AG. ABJCAB SUB PROD  AGENZIA NUMERO POLIZZA SOSTITUISCE POLIZZA N.
177 ! 00020 MEDIAINVEST SNC DI ANSIDE! A, & LUCIANI G 1771400100270

ALLEGATO RPI

i Polizza soggetta a regolazione del premlo secondo lo schema seguente l

[ Regolazione premio: Annuale . Data scadenza prossima regolazione: 14/09/2026 l

[ VIA FORNACE 146/Q - 47832 SAN CLEMENTE (RN) - IT l

Sezlone tute

%ﬁv ]
121,36

TE

%

Sezipne NN
8! NasS®,
Lo spazio sottostante & stato lasclato vol %ﬁente in bianco. Pertanto qualsiasl dichlarazione riportata sullo stesso & da intendersi nulla e senza
effetto.
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