CAITOLICA MULTIRAMO

DAL TB9&. . . . .. |

INFORMATIVA IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI Al SENSI
DEGLI ARTT. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 del Parlamento Europeo e del
Consiglio (di seguito REG. UE)

Premesso che la Sccieta Cattolica di Assicurazione con sede in Lungadige Cangrande n. 16 - 37126 Verona (VR), e il Suo Agente,
entrambi in qualita di Titolari de! Trattamento informano linteressato di aver sottoscritto un accordo di contitolarita in ordine alle finalita e
ai mezzi di trattamento cosl come di seguito indicati. Inaltre in detto accordo hanno disciplinato le rispettive responsabifita in merito agli
obblighi derivanti dal regime di contitolarita, con particolare riguardo allesercizio del diritti dellinteressato nonché le rispettive funzioni di
comunicazione delle informazioni di cui agli artt. 13 e 14 del REG. UE.

In particolare, nel caso la comunicazione di dati personali relativi a terzi interessati venga effettuata da parie dei contraenti/assicurati 1)
sard in cape a questi ultimi [a responsabilita della suddetta comunicazione essendo tenuti, [ medesimi contraentifassicurati, ad informare
e ad acquisire il preventivo consenso espresso di defti terzi al trattamento e alla comunicazione dei loro dati alla Societa, per le finalita

assicurative delfinteressato.

DATI E FINALITA' DEL TRATTAMENTO

| dati personali identificativi @2, se necessario le Immagint e/o video, dati amministrativi, contabill e fiscali, professionali, commerciali,
patrimoniali e reddituali, eventuali dati giudiziari, se richiesto da una norma di legge, e dati relativi alla salute, qualora siano necessari
per fa corretta esecuzione del contraito o per dar seguito a prescrizioni impartite da disposizioni normative, relativi all'interessato o a terzi
(@), sono utilizzall in osservanza e nel rispetto delle disposizioni in materia di protezione dei dati personali:

1. per finalita assicurative del Titolare e quindi per Fadempimento agli obblighi pre-contrattuali e contrattuali correlati aliattivita
assicurativa, nonché per finalita strettamente connesse e strumentali e conseguenti allinstaurazione, alla gestione e alfesecuzione
dei rapporti contrattuali, ivi inclusa Pattivita liquidativa, riassicurativa e di coassicurazione, ovvero I'accesso a banche dati
fegittimamente accessibili (quali ad esempio quelle per la valutazione economice/finanziaria del clignte}. | dati forniti potranno essere
utilizzati per dare aftuazione ad obblighi normativi (quali ad esempio attivita di antiriciclaggio, antiterrorismo, antifrode, e vigifanza
assicurativa} a cui & soggetto it Titolare, oltre che per il perseguimentc dei legittimi interessi det Titolare e/o di terzi soggetti {es.
coobbligali, altre societd del Gruppo, etc.), anche per la gestione di contenziosi & pre-contenziosi, in sede giudiziale, amministrativa,
siragiudiziale, negoziale, efc..

2. per finalitd di marketing diretto nella modalita de! “soft spam™ , effettuato sulla base di un legittimo interesse da parte del
Titolare, cosl da far canoscere prodotti/servizi analoghi a quelli da Lei gia acquistati con l'obiettivo df offrirLe la migliore offeria
assicurativa, salvo opposizione ) esercitabile dallinteressato.

Previo consenso facoltativo e specifico dell'interessato:

3. per finalita di marketing e commerciali effettuate dal Titolare, con modalita tradizionali e con modalita automatizzate di contatto
@), ai fini, ad esempio, di invie di comunicazioni commerciali e di materiale pubblicitario, compimento di ricerche di mercato e indagini
sulla qualita del servizio erogato e la soddisfazione del cliente;

4. per finalita di profilazione commerciale effettuata dal Titolare, sia con lintervento umano sia in modalitd automatizzata. In
particolare, definendo if profilo dell'interessato in base ail'analisi del suoi bisogni, abitudini e consumi al fine di inviare comunicazioni
personalizzate e poter offrire proposte coerenti con fe sue necessita e caratteristiche:

5. per I'invio per finalita di marketing, effettuato dai Titolare, con modalita tradizionali e con medalita automatizzate di contatto, di
comunicazioni commerciali e di materiale pubblicitario di soggetti appartenent! a determinate categorie merceofogiche
(editoria, aufomotive servizi finanziari, bancari e assicurativi, grande distribuzione, socio-sanitaric, information fechnology,
telecomunicazioni, trasporti, energia);

6. per finaiita di marketing di altre Societa del Gruppo, nonché di soggetti appartenenti a determinate categorie
merceologiche (sopra indicate al punto 5) ai quali il Titolare potra comunicare i dati. Detii soggetti tratteranna i dati per proprie
finalita di marketing {(effettuate con modalita tradizionali e automatizzate di contatto, ai fini, ad esempio, di invio di materiale
pubbilicitario; vendita diretta; compimento di ricerche di mercato; comunicazione commerciale; promozione commerciale), per le quali
ricevera dagli stessi, quali Titolati Autcnomi di trattamento una separata informativa.

7. per finalith di marketing del Suo intermediario di riferimento, al quaie il Titolare potra comunicare i dati, Lintermediario
trattera i dati per proprie finalith di marketing (effettuate con madalita tradizionall e automatizzate di contatto, ai fini, ad esempio, di
invio di materiale pubblicitario; vendita diretta; compimento di ricerche di mercato; comunicazione commerciale; promozione
commerciale), per fe quali ricevera dalle stesso, quale Tiolare autonomo di trattamento una separata informativa.

(1) se gl interessali isultanc essare persone diverse, anche nel caso in cui siano soggelti diversi da persena fisiche;

{2} guall ad esempio noms, cognome, codice fiscale, partita iva, indirizzo, e-mail, recapilo telefonico, targartalaio del vaicolo o natante, elg;

(3)  quali ad asempio convivardi, famifiari, conducenti, coflaboraterl, dipendenti, refarend, gasanti e coobbiigati, etc., ed i cul dali vengono tratiati mitatamente alle finafid assfeurative;

() invio di posta elstironica senza i previsto consenso per promuavere beni o servizi coliegati e simii qia venduli af cliente;

(S} ofr paragrafc "Dinits deflinleressato™

(6)  dicuiall'art. 120, | e Il comma, del Codice Privacy, tramite attivita svolle clire che cen interviste personali, questionari, posta ordinaria, telefono - anche cellulare - tramite operatore o anche mediante
lutilizzo 4i sistemi aulomatizzali di chiamata, o con strument,, quali ad esempio, posta eigtironica, fax, messagai del tipo Mms o 5ms o di aliro lipo, sistemi di messaggistica istantanea e applicazioni

wab;
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MODALITA' DI TRATTAMENTO E TEMPI DI CONSERVAZIONE v
Il trattamento dei dati & eseguito con efo senza l'ausilio di strurmenti elettronici, ad opera di soggetti autorizzati, anche in qualita di
Responsabili, ovvero impegnati alla riservatezza.
1 dati =ono conservati in archivi cartacei ed elettronici con assicurazione di adeguate misure di sicurezza.
| suoi dati personali possono essere conservati per periodi di tempo diversi a seconda della finalita per la quale sono trattati dal Titolare,
in conformita della normativa privacy tempo per fempo applicabile, in particolare:
1. per finalitd assicurative per un periodo di 10 anni dal momento della cessazione dell'efficacia del contratte o, in caso di
contestazioni, per il termine prescrizionale previsto dalla normativa per la tutela dei diritti connessi, fatti salvi in ogni caso periodi
di conservazione maggiori previsti da specifiche normative di settore;
2. per finalfita di marketing, per i periodo necessario agli scopi per i quall sono stati raccolti e frattati e, comunque, non superiore a
36 mesi dal momento dell'acquisizione del consenso;
3. per finalita di profilazione, per il periodo necessario agli scopi per i quali sono stati raccolli e trattati e, comungue, non stiperiore a
24 mesi dal momento della raccolta del dato.

COMUNICAZIONE DEI DATI

| dali possono essere comunicati per la gestione dei rapporti instaurandifinstaurat & per leffettuazione di adempimenti, ad altre societa
del Gruppo Cattolica nenché ad altri soggetli del settore assicurativo, quall ad esempio coasslcurator, rassicuratori, broker,
intermediari; mediel fiduciari, consulenti valutatori e legali; associazioni (es. ANIA) e consorzi del seftore assicurativo, IVASS, COVIP e
CONSAP, CONSOB, Agenzia delle Entrate e Autorita di Vigilanza e di Contrallo, e nell'eventualita INPS; aliresi ad altri soggetti, quali ad
esempio, quelli che svolgono attivit di tutela legale, di revisione, e di informazione commerclale, e di archiviazione documentale etc..

| dati possono essere conosciuti da parte delle aitre societa del Gruppo Cattolica sulta base di un interesse legittimo a trasmettere dati
personali a fini amministrativi interni.

f dati personali non sono soggetti a diffusione.

TRASFERIMENTO DATI VERSO UN PAESE TERZO E/O UN'ORGANIZZAZIONE INTERNAZIONALE E GARANZIE

Di regola, i dati personali trattati non vengono trasferiti in Paesi situati al di fuori dello Spazic Economico Europeo. In via eccezionale,
con riferimento alle finalita sopra descriite, i datt potranno essere trasferiti, da parte del Titolare e di aitri soggetti appartenenti alla catena
assicurativa, anche in Paesi situati al di fuor dello Spazio Economico Europeo. In ogni casg, il trasferimento dei dati personali avviene
nel rispetto defle norme e degli accordi internazionall vigent, nonché a fronte delfadozione di misure adeguate {ad esempio
trasferimento in un Paese che fornisce garanzie adeguate di protezione dei dati ovvero adottando le clausole contratiuali standard
approvate dalla Commissione UE).

DIRITTI DELLINTERESSATO

L'interessato potra far valere i propri diritti, rivolgendosi al Titolare del trattamento & per esso al Responsabile della Protezione del Dati
(DPO) del Gruppo Cattolica con sede in (37126) Verona, Lungadige Cangrande, 16, e-mail dpo@cattolicaassicurazioni.it, espressi dagli
artt. 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22 Reqg. UE.

L'interessato pud avere la conferma che sia in corso o meno un irattamento di dati personali che o riguardanc & in tal caso di oftenere
l'accesso ai dati personali e alle seguenti informazioni: finalita del trattamento, categotie di dati, destinatari degli stessi, il periodo di
conservazione o i criteri per determinarlo. Inoltre, ottenere |a rettifica, la cancellazione {oblio}, la limitazione al trattamento, [a revoca del
consenso laddove prestato facoltativamente o pud opporsi, in qualsiasi momento, al rattamento nonché le informazioni sull'origine dei
dati se non raccolti presso 'interessato e dell'esistenza di un processo decisionale automatizzato o di attivita di profilazione.

Linteressato inoltre ha il diritto aila portabilita dei dati, nonché di proporre un reclamo allautorita di controlle (Garante italiano per la
protezione def dati personali, https://www.garanteprivacy.it/).

NATURA DEL CONFERIMENTO DE! DATI

Con riferimente ai dati conferiti per i trattamenio di cui al punio 1 del paragrafo "Dati e finalita del trattamento” si segnala che, sebbene it
trattamenta si basi, a seconda dei casi, su obblighi pre-contrattuali & contrattuall, o su obbilighi normativi, viene richiesto esplicitamente il
consenso dellinteressato con esclusivo riguardo al trattamento di dati particolari necessari all'instaurazione ed alla gestione del rapporto
assicurativo ove richiesti, fermo restando che it mancato conferimento del consenso da parte deliinteressato, potrebbe comportare
l'impossibilita per il Titolare di fornire i servizi assicuralivi richiesti.

Per il trattamento di cul al punto 2 del paragrafo “Dati e finalita del trattamento”, soft spam" fondato sul legittimo interesse del
Titolare, & possibile esercitare, in ogni momento e senza formalita, il diritto di opposizione, con le modalith esplicitate al paragrafo "Diritti
dell'interessato”, cui si rinvia.

Per i dati conferiti per le finalitd di cui ai punti, 3, 4, 5, 6 7 del paragrafo "Dati e finalita del trattamento” la prestazione del consenso &
facoltativa, ma in difetto il Titolare, le altre societa del Gruppo Cattolica ed i soggetti terzi appartenenti aile categorie sopra indicate non
potranno dar corso alle operazioni di trattamento ivi descritte.

Si precisa che:

. per i trattamenti facoltativi di cui ai punti 3, 4, 5, 6, 7 & possibile esercitars, in ogni momento il diritto di revoca del consenso, con
le modalita esplicitate al paragrafo "Diritti dell'interessato”, cui si rinvia. Il mancato conferimento dei dati con riferimento a detti
trattamenti facoltativi o il mancato consenso agli stessi, comportano solo lmpossibilita per il Titolare e per le altre societa del
Gruppo Cattolica, e per i soggetli terzi appartenenti alle categorie sopra indicate, di svolgere le relative attivitd sopradescritte, ma
non determinano alcuna conseguenza rispetto alle attivita e trattamenti di natura assicurativa e ai rapporti giuridici in corso o in
fase di costituzione,

. fermo quanto indicato nef paragrafo "Modalita di Trattamento e tempi di conservazione” detti consensi facoltativi vengono meno
solo a seguito di revoca del consenso dellinteressato.

Il Titolare r.l.p.t.
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Préstazione del consenso del contraente

Presa visione dell'informativa sopra riporiata, garantendo l'osservanza degii obblighi per i dati eventualmente comunicati al Titolare e
riferitl a terzi, con riferimento:

« altrattamento dei dati particofari (ad esempio stato di salute) per le finalita relative all'attivita assicurativa (quali indicate al punto 1
del paragrafo Dati e finalitd del tratlamento}, da parte del Titolare e degli aitri soggetti sopraindicati sempre per le medesime finalita:

fn caso di minori sottoscrivono i soggetti che esercitano [a responsabilita genitoriale

CONSENTO O  NON CONSENTO

« a frattamento dei dati personali per finalith di marketing e commerciali effettuate dal Titolare (quali indicate al punio 3 del
paragrafo Dati e finalita del traitamento), con modalita tradizionali e con modalita automatizzate di contatte, ai fini, ad esempio, di
invio di comunicazioni commerciali e di materiale pubblicitario, compimento di ricerche di mercato e indagini sulla qualita del servizio:

1l consenso & facoltativo;
if consenso pud essere espresso solo da soggetti di maggiore eta;

2 CONSENTO B  NON CONSENTO

4l trattamento dei dati personali per finalita di profilazione effettuata dal Titolare (quall indicate al punto 4 del paragrafo Dati e
finalita del trattamentc), sia con llintervento umano sia in medalita automatizzata, in particolare definendo il profilo dellinteressato in
base alfanalisi dei suoi bisogni, abitudini e consumi al fine di inviare comunicazioni personalizzate e poter offrire proposte
commisurate alle sue necessita e caratteristiche;

il consenso & facoitativo;
il consenso pud essere espresso solo da soggetiti di maggiore eta;

g CONSENTO X  NON CONSENTO

« al Irattamento dei dati personali per l'invio per finalita di marketing {(quali indicate al punto 5 del paragrafo Dati e finalita del
trattamento) effettuato dal Tifolare, con modaiita tradizionali e automatizzate di contatto, di comunicazioni commerciali e di
materiale pubblicitario di soggelti appartenenti a determinate categorie merceologiche (editoria, automotive servizi finanziar,
bancari e assicurativi, grande distribuzione, socio-sanitario, information technology, telecomunicazioni, trasporti, energia);

if consenso & facoltativo;
il consenso puo essere espresso solo da soggetti di maggiore eta;

=] CONSENTO X  NON CONSENTO

o al lrattamento dei dati personali per finalita di marketing di altre Societa del Gruppo nonché di soggetti appartenenti a
determinate categorie merceologiche (quali indicate af punto 6 del paragrafo Dati e finalita del trattamento) ai quali it Titolare
comunicherd 1 datl. Detti soggetfi trafteranno | dati per proprie finalita di marketing, effetiuate con modalita tradizionali e
automatizzate di contatto;

Il consenso & facoltativo;
il consenso pud essere espresso solo da soggetti di maggiore eta:

O  CONSENTO NON CONSENTO

o al irattamento dei dati personali per finalita di marketing de! Suo intermediario di riferimento al quale il Titolare comunichera |
dati (quaii indicate al punto 7 del paragrafo Dati e finalita del trattamento). L'intermediario tratterd i dati per proprie finafita di
marketing, effettuate con modalita tradizionali e automatizzate di contatto;

il consenso & facoltativo;
il consenso pud essere espresso solo da soggetti di maggiore eta;

0 CONSENTO E  NON CONSENTO

& Dichiaro di eppormi al trattamento per finalita di marketing diretto nelle modalita del "soft spam” {quali indicaie al punio 2 del

paragrafo Dati e finalita del trattamento) effettuato sulla base di un legittimo interesse da parte dei Titolare.
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Dichiaro che i flag apposti nei campi "consensi” soprasianti, corrispondono alla mia manifestazione di volonta.

Luogo e Data MILANC 14/10/2020

Contraente Istituto Comprensivo Martiri Della Liberta

GONTRAENTE
LA DIRIGENTE SCOLASTICA

7 : Ui Genparo
7 o, Y\ L “'4-,“_ ,‘ } . . e .
Wl B ko
MOD. MULTR 6 - ED. 08/2020 stampata in data 14/10/2020 Polizza n® 00237212000606

0060000237201200237212000606000000031082020A




Prestazione del consenso riferita ad altri assicurati diversi dal contraente

Presa visione dell'informativa sopra riportata, garantendo I'osservanza degli obblighi per i dati nel caso comunicati al Titolare

e riferiti a terzi, con riferimento:

e al trattamento dei dati particolari (ad esempio stato di salute) per le finalita relative allattivita assicurativa {quali indicate al punto 1
del paragrafo Dati e finalita del frattamento), da parte del Titelare e degh altri soggetti sopraindicati sempre per le medesime finalita;

ASSICURATI

* ASSICURATO1
Cognome e Nome Data di nascita

Firma Assicurato 1

0O  CONSENTO 0 NON CONSENTO
Dichiaro che 1 flag apposti nei campi "consensi” soprastanti, corrispendono alla mia manifestazione di voienta.

« ASSICURATO 2
Cognome e Nome Data di nascita

Firma Assicurato 2

=] CONSENTO 0 NON CONSENTO
Dichiaro che i flag apposti nei campi “consensi” soprasianti, corrispondone aila mia manifestazione di volonta.

¢ ASSICURATO 3
Cognome & Nome Data di nascita

Firma Assicurato 3

[ CONSENTO O NON CONSENTO
Dichiaro che i flag appostl nei campi "cansensi” soprastanti, corrispondono alla mia manifestazione di volonta.

s ASSICURATO 4
Cognome e Nome Data di nascita

Firma Assicuraio 4

O CONSENTO G NON CONSENTO

Dichiaro che | flag apposti nei campi "consensi" soprastanti, corrispondono alla mia manifestazione di volonta.

= ASSICURATOS
Cognome e Nome Data di nascita

Firma Assicurato 5

O CONSENTO (| NON CONSENTO
Dichiaro che | flag apposti nel campi "consensi” soprastantl, cotrispondono alla mia manlfestazione di volonta.

*In caso di minori sottoscrivono | soggetti ¢he esercitano la responsabilita genitoriale.
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ASSICURAZ!ONI

Agenzia di MILANO CITY LIFE - 002372
Polizza n° 00237212000606 a seguito di Proposta n°® 25200714

QUESTIONARIO PER LA VALUTAZIONE DELL'ADEGUATEZZA DEL CONTRATTO
(art. 52 Regolamento n.5 Isvap del 16 otiobre 2008)

RAM! DANNI NON AUTO

Gentile Cliente, [a vigente normativa obbliga l'intermediario assicurativo a proporre esclusivamente contratti adeguati aile
esigenze del contraente/assicurato. il questionario sotto indicato ha lo scopo di acquisire le informazioni necessarie al
fine di proporLe un contratto adeguato alle Sue esigenze assicurative. Al riguardo desideriamo sottolinearLe che la
mancanza di tali informazioni ostacola la corretta valutazione del Suo bisogno assicurativo.

Le chiediamo gentilmente di sottoscrivere la sotto riportata "Dichiarazione di rifiuto a fornire le informazioni richieste”
qualora Lei non intenda fornire una o pit informazioni richieste o la "Dichiarazione di volonta di acquisto in caso di
possibile inadeguatezza" se, sulla base delle informazioni ricevute, il prodotto individuato risulti inadeguato alle esigenze
dichiarate e Lei intenda comunque sottoscrivere il contratto. La ringraziamo per la collaborazione.

1) DATI ANAGRAFICI DEL CONTRAENTE

Contraente:

Cognome nome o ragione sociale: ISTITUTO COMPRENSIVO MARTIR! DELLA LIBERTA'

C.F./P.lva: 85034200155

sesso: data di nascita: comune di nascita: prov
luogo di residenza:; SESTO SAN GIOVANNI prov Mi Via Felice Cavallotti, 88

2) INFORMAZIONI IN MERITO ALL'OGGETTO DELLA COPERTURA ASSICURATIVA

3) ESIGENZE ASSICURATIVE

Nel rammentarLe che le garanzie possono prevedere limili di etd, esclusioni, rivaise, fimiti di risarcimenti, indennizzi totali e/o parziall,
eventuall scoperti efo franchigie che restano a Suo carico, il tutto disciplinato dalle Condizioni Generali di Assicurazione, rimarchiamo
che quanto sopra deve essere oggetto di opportuno approfondimento cen {'lniermediario.

in relazione alle Sue esigenze assicurative e in funzione della professione/attivita dichiarata, quall di queste intende
garantire*?:
1. B protezione del patrimonio derivante da richieste di risarcimento di danni cagionati a terzi
O protezione dei beni per il rischio incendio e/o altri danni ai beni acquisiti (acqua condotta, cristail, ricerca guasti ecc.)
3 protezione dei beni per il rischio furto, scippo o rapina
[ protezione dei beni relativi ad attivitd commerciall, artigianall, industriali, agricole, civili
O protezione da garanzia cauzioneffideiussoria
O protezione all risk
X protezione della persona per il rischio infortunio e/c malattia
Se rischio infortuni a quale forma & interessato:
O individuale
O nucteo familiare
X Cumulativa
8. patrocinio legale in caso di chiamata in giudizio
9. [¥esigenze assicurative rientranti nel ramo assistenza.
10. O esigenze assicurative rientranti net rischi tecnologici
11. [ esigenze assicurative rientranti nel ramo trasporti
12. [ esigenze assicurative rientranti nel ramo perdite pecuniarie
13, [ esigenze assicurative colfegate al possesso o alia conduzione di animali

Noo RN

Con riferimento alle Sue esigenze assicurative:
s ha necessita di ottemperare a obblighi di legge?: O si- Eno.
s ha necessita di ottemperare a richieste di vincoli da parte di terzi?. [Fsi- Eno.
s ha necessita di indicare soggetti quali beneficiari in polizza?. Xsi- L no.

* & possibile dare pili risposte MOD. ADEG 31 - ED. 27/04/2017
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modulo adeguatezza,
4) DURATA COPERTURA RISCHI E MODALITA' DI PAGAMENTO DEL PREMIO

e Quale & la durata per Ia quale intende coprire i Suoi rischi?:

0O un anno o un anno e rateo con tacito rinnove annuale

un anno o un anne e rateo senza tacito rinnovo

O poliennale con tacite rinnovo - O poliennale senza tacito rinnovo - O inferiore all'anno
e Con quale tipo di rateizzazione intende pagare Ia polizza?:

B annuale - O semestrale - I unico anticipato - O altro -

In considerazione delle informazioni raccolte, ai sensi dell'art. 52 del Regolamento ISVAP n°5 del 16 ottobre 2006, il contratio
proposto risulla adeguato alle esigenze assicurative del Contraente. Il Contraente, valutata la tipologia di contratto proposta, i capitali
assicurati ed i massimali paftuiti, il premio, le franchigie e gli scoperti che gli sono stati chiaramente rappresentati dall'lntermediario e
che rimangono a carico dell'Assicurato, la durata del contratto, la presenza di altre garanzie gia operanti per le persone efo
cose/animali ¢/o attivitd oggetto del questionario ed in genere tutti gli elementi fondamentali che costituiscono il contratto stesso,
dichiara di voler accettare la proposta assicurativa e di voler sottoscrivere il Contratto in quanto adeguato alle sue esigenze e che il
premio propostogli dall'intermediario & in linea con la propria disponibilita di spesa.

It soltoscritte Contraenie dichiara di aver risposto in modo completo e veritiero al questionario per la valutazione delfadeguatezza del
contratto, del quale conferma di aver preso visione e ricevuto copia da parte dellintermediario, riconoscendo altresi che le
dichiarazioni In esso rese sono esatte anche se scritte di pugno altrui, e pertanto ne assume piena responsabilita.

Inoltre, in relazione afiautorizzazione al trattamento dei dati personali e sensibili (D.Lgs. 196/2003), preso atto defla relativa
informativa fornita, Egli acconsente al traltamento dei dati personali-e.'sénsibili per le finalita precontratiuali e contrattuali, a fini
esclusivamente assicurativi, ad opera dei soggetti indicati neila rédetta info iva e nel limiti di cui alla stessa e nel rispetto delle
disposizioni della normativa vigente. 7 AR

Lucgo e data: MILANG , 14/10/2020

IL. CONTRAENTE
LA DIRIGENTE SCOLASTICA

doft g f"!ﬂl-: Dﬁ.x nnr\r\-x\

AR 3% 20 G
DICHIARAZIONE DI RIFIUTO A FORNIRE UNA O PIUDELLE INFOHMAZIONI RICHIESTE
Il sottoscriito Contraente dichiara di non voler fornire una o pil deli-inft d-lui richieste, nella consapevolezza che cid
pregiudica la valutazione del'adeguatezza del contratto alle Sue esige

Luogo e data: MILANC, 14/10/2020
L. CONTRAENTE
LA DIRIGENTE SCOLASTICA
doit.sga Catia D Gennaro
ool Ot g

DICHIARAZIONE DI VOLONTA' DI ACQUISTO IN CASQ DI POSSIBILE INADEGUATEZZA (\
il sottoscritto intermediario dichiara di avere informato it contraente dei principali motivi, di seguito riporiati, per i quali suila base delle
informazioni disponibili, fa proposta assicurativa non risulta o non potrebbe risultare adeguata alle sue esigenze assicurative.

Il sottoscritto contraente dichiara di voler comungue stipulare il relativo contratto.
Luogo e data: MILANO, 14/10/2020

L'INTERMEDIARIO iL CONTRAENTE

LADIRIGENTE SCOLASTICA
582 Catia Di G@nnam

Qo e,

* & possibile dare pill risposte o MOD. ADEC-(SH ED. 27/04/2017
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| ASSICURAZIONI

COMUNICAZIONE INFORMATIVA SUGLI OBBLIGHI DI COMPORTAMENTO CUI GLI
INTERMEDIARI SONO TENUTI NEl CONFRONTI DEI CONTRAENTI
(Allegato 3)

Ai sensi delle disposizioni del Codice delle Assicurazioni Private ("Codice™) e del Regolamento IVASS n® 40 del 2 agosto 2018 in tema
di norme di comportamento che devono essere osservate nell'esercizio dell'attivita, gli intermediari:

a) prima della sottoscrizione della proposta di assicurazione o, qualora non prevista, del contratto:

- consegnhano/trasmetiono ai contraente copia del documento (Allegato 4 al Regolamento IVASS n. 40 del 2 agosto 2018) che
contiene i dati essenziali dell'intermediario e le informazioni sulla sua attivit, sulle potenziali situazioni di conflitto di interessi e
sulle forme di tuteia del contraente;

- forniscono al contraente in forma chiara e comprensibile informazioni oggettive sul predotio, illustrandone le caratteristiche, la
durata, | costi e i limiti della copertura ed ogni altro elemento utile a consentirgli di prendere una decisione informata;

o
—_—

sonc tenutl a proporre o censigliare contratti coerenti con le richieste e le esigenze di copertura assicurativa e previdenziale del
contraente o dell'assicurato; a taf fine acquisiscono dal contraente stesse ogni utile informazione;

¢) informanc il contraente della circostanza che il suo rifiuto di fornire una o pil delle informazioni richieste pregiudica la capacita di
individuare il contratto coerente con le sue richieste ed esigenze; net caso di volonta espressa dal contraente di acquisire comungue
un contratto assicurative ritenuto dallintermediario non coerente, lo informano di tale circostanza, specificandone i motivi, dadone
evidenza in un'appaosita dichiarazione, scttoscritta dal contragnte e dall'intermedairio;

d) consegnano al contraente copia della documentazione preconirattuale e contrattuale prevista dalle vigenti disposizioni, copia della
polizza e di ogni altro atto o documento da esso sottoscritto;

e) possono ricevere dal contraente, a titolo di versamento dei premi assicurativi, i seguenti mezzi di pagamento:

1. assegni bancari, postali o circolari, muniti della clausola di non trasferibllita, intestati o girati allimpresa di assicurazione oppure
all'intermediario, espressamente in tale qualita;

2. ordini di bonifico, aitri mezzi di pagamento bancario o postale, inclusi gli strumenti di pagamento elettronici, anche nella forma on
line, che abbiano guale beneficiario uno dei soggetti indicati al precedente punto 1,

3. denaro contante, esclusivamente per i contratti di assicurazione contro i danni del rame responsabilita civile auto e relative
garanzie accessorie (se ed in quanto riferite allo stesso veicolo assicurato per la responsabilitd civile auto), nonché per i contratti
degli aitri rami danni con ! fimite di settecentocinguanta eurc annui per ciascun contratto.

INFORMAZIONI DA RENDERE AL CONTRAENTE PRIMA DELLA SOTTOSCRIZIONE DELLA
PROPOSTA O, QUALORA NON PREVISTA, DELLA CONCLUSIONE DEL CONTRATTO
(Allegato 4)

Al sensi della vigente normativa, distributore ha t'obbligo di consegnare al contraente il presente documento che contiene notizie sul
distributore medesimo, su potenziali situazioni di conflito dinteressi e sugli strumenii di tutela del conlraenie. Lincsservanza
dellobblige di consegna & punita con sanzioni previste dall'articole 324 del decreto legislative n. 209/2005 del Codice delle
Assicurazioni Private ("Codice"}

PARTE { - INTERMEDIARI ASSICURATIVI E RIASSICURATIVI
Sezione 1 - Informazioni generali sull'Intermediario che entra in contatto con il contraente:

a. Cognome : GSM ASSICURAZIONI S.A.S. DI COLOMBO GRAZIELLA MARIA & C.;
Nome: .

b. Ruolo: SOCIETA;

Sezione e numero del registro di appartenenza: A A000522369;

Data di iscrizione: 11/06/2015;

Indirizzo della sede operativa presso la quale l'Intermediario svolge attivitd VIA EMANUELE FILIBERTO 11 20148 MILANO MI;

Recapito telefonico dell'intermediario:

Eventuali indirizzi internet, di posta eletironica e di posta elettronica cerlificata (PEC) dell'intermediario pnnmpale

MAIL:MILANOCITYLIFE@CATTOLICA.IT;PEC.GSMASSICURAZIONI-SAS@LEGALMAIL.IT;

e. Indicazione dell'indirizzo del sito internet atiraverso cui & promossa o svolta [attivita:

oo

f. Informazioni generali sull'Intermediario di lf livello (iscritto in sez. E) per cui svolge I'attivita:

- Nome e Cognome o Ragione/Denominazione Sociale: :

- Sezione E del registro di appartenenza ; Data iscrizione: :
MOD. ALLEGATO 3-4 RE - ED.01/10/2018
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g. Informazioni sull'intermediario di | livello (iscritto in Sez. A del RUI} per cui svolge l'attivita:

- Nome e Cognome o Ragione/Denominazione Sociale: ;
iscritto nella sezione A del RUI, numero di iscrizione ; data iscrizione ;

- Indirizzo della sede operativa: ;

- Recapito telefonico dell'Intermediario: ;
Eventuali indirizzi internet, di posta elettronica e di posta elettronica certificata {PEC):

Autorita competente alla vigilanza sull‘attivita svolta: IVASS - Istituto di Vigilanza sulle Assicurazioni

Gli estremi identificativi e di iscrizione dell'intermediario iscritto al RUI sopra descritto possono essere veriticati consultando il
Registro Unico degli Intermediari Assicurativi e Riassicurativi sul sito Internet dell'lVASS (www.ivass.it).

Sezione Il - Informazioni sull'attivita svolia dall'intermediario assicurativo e riassicurativo

Lintermediario agisce in nome e per conto di/delle seguente/i Imprese di assicurazione: Societa Cattolica di Assicurazione - Societa
Cooperativa,

Con riferimento al pagamento dei premi:

i premi pagati dal contraente all'intermediario e le somme destinate ai risarcimenti o al pagamenti dovuti dalle imprese, se regolati
per il tramite dellintermediario, costituiscono patrimonio autonomo e separato dal patrimonio deil'iniermediario stesso.

{1 e stata stipulata dall'intermediario una fideiussione bancaria idonea a garantire una capacita finanziaria pari al 4 per cento dei
premi incassati, con un minimo di € 19.510,00.

Sezione Il - Informazioni relative alle remunerazioni
Gli intermediari assicurativi e riassicurativi INDICANO:

l.a natura del compenso:
O l'onorario corrisposto direttamente dal clienteparia€.................. / al ....% del premio pagato;
X la commissione inclusa nel premio assicurativo;
O altro tipo di compenso, compresi i benefici economici di qualsiasi tipo offerti o ricevuti in virtll delf'intermediazione effettuata;
[0 combinazione delle diverse tipologie di compensi di cui sopra

Sezione IV - Informazioni relative a potenziali situazioni di conflitto d'interessi

a. lintermediario
[1 detiene
B non detiene
partecipazioni dirette o indirette pari ¢ superiori al 10% del capitale sociale ¢ dei diritti di voto di Societa Cattolica di Assicurazione -
Saocietd Cooperativa;

b. Impresa di Assicurazione Societa Cattolica di Assicurazione - Societa Cooperativa
O detfene
X non detiene
partecipazioni dirette o indirette pari o superiori al 10% del capitale sociale o dei diritti di voto delfa Societa di intermediazione per la
quale l'intermediario opera.

Con riguardo al contratto proposto:

a. L'intermediario:
B fornisce al contraente una consulenza ai sensi dell'articole 119-ter, comma 3, del Codice;
O fornisce al contraente una consulenza fondata su un'analisi imparziale e personale ai sensi dell'articoio 119-ter, comma 4 del
Codice;

b. L'intermediario:
O in virtd di un obbligo contrattuale, distribuisce in mode esclusivo, in coerenza con quanto previsto dalla Legge n. 40/2007, i
contraiti di (indicare la denominazione delle Imprese): Societa Catiolica di Assicurazione - Societd Cooperativa;

¢. Lintermediario:
distribuisce contralti in assenza di obbiighi contrattuali che gli impongono di offrire esclusivamente i contratti di una o pil imprese
di assicurazione e non fornisce consulenza basata su un'analisi imparziale e personale. In tal caso lMintermediario comunica al
contraente la denominazione delle imprese di assicurazione con le quali I'Intermediario ha o potrebbe avere rapporti di affari:
Socleta Catfolica di Assicurazione - Societd Cooperativa; .

d. L'intermediario fornisce ogni alira informazione utile a garantire il rispetto delle regole di trasparenza previste dall'articole 119-bis,
comma 7, del Coedice.

Sezione V - Informazioni sugli strumenti di tutela del contraente

a. L'aftivita di distribuzione & garantita da una polizza di assicurazione defla responsabilita civile, che copre i danni arrecati ai Contraent
da negligenze ed errori professionali dell'intermediario o da negligenze, errorl professionali ed infedelta dei dipendenti, dei
coltaboratori o delle persone del cui operato I'Intermediaric deve rispondere a norma di legge;

MOD. ALLEGATO 3-4 RE - ED.01/10/2018
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b. Il Coniraente ha la facoltd, ferma restando la possibilitd di rivolgersi all'Autoritda Giudiziaria, df inolrare reclamo per iscritto
allintermediario o all'lmpresa preponente ai seguenti recapiti aziendali:
-Socigta Cattolica di Assicurazione - Societa Cooperativa - Servizio Reclami di Gruppo - Lungadige Cangrande n°16 - 37126 Verona
"(ltalia) Fax: 045/8372354 - E-mail: reclami@cattolicaassicurazioni.it; PEC: cattolica.assicurazioni@pec.gruppocattolica.it.
Sono da intendersi di pertinenza dell'intermediario e dunque riferite alla gestione di quest'ultimo i reclami afferenti all'aitivita di
intermediazioni assicurativa, ivi inclusi i comportamenti dei dipendenti e collaboratori, ed in particolare quelli in merito all'osservanza
delle regole di comportamento di cui agli articoli da 53 a 59 del Regolamento IVASS n. 40 del 2 agosto 2018.
Net reclamo dovranno essere indicati i seguenti dati: nome, cognome, indirizzo completo deil'esponente; numero della polizza o
nominativo del contraente; numero e data del sinistro al quale si fa riferimento; indicazioni del soggetto o dei soggetti di cul si
lamenta l'operato.
La Scciela gestira il reclamo dando risposta al reclamante entro 45 giorni dal ricevimento della comunicazione scritta.
Qualora I'esponente non si ritenga soddisfatto dell'esito del reclamo ¢ in caso di assenza di riscontro da parte dell'lntermediario o
delllmpresa preponente nel termine massimo di 45 giorni, potra rivolgersi alllVASS - Istituto per la vigilanza sulle Assicurazioni, Via
del Quirinale, 21 - 00187 Roma - fax 06 42133 206 - Pec: tutela.consumatore@pec.ivass.it, utilizzando fo specifico modello
disponibile sul sito delllvass (www.ivass.it - sezione Per | Gonsumatori - Reclami - "Guida af reclami"}, corredando Fesposto delia
documentazione relativa al reclamo trattato dalla compagnia e deil'eventuale riscontro fornito dalla stessa.
Il reclamo alflvass deve conienere | seguenti element] essenziali: nome, cegnome e domicilic del reclamante con eveniuale recapito
teiefonico; denominazione dellimpresa e dell'eveniuale intermediario di cui si famenta 'operato; breve ed esaustiva descrizione dal
motivo della lamentela e ogni documento utile a descrivere compiutamente il faito e le relative circostanze.

¢. Il contraente ha facoltd di avvalersi di altre eventuali sistemi di risoluzione stragiudiziale delle controversie previste dalla normativa
vigente.
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ATHLICA MULTIRAMO

‘BAL 1894
Polizza n° 00237212000606
Agenzia di MILANO CITY LIFE
Codice agenzia 002372 - Parlizione 001
Contraente Istituto Comprensive Martiri Della Liberta' Codice fiscale: 85034200155
Indirizzo: Via Felice Cavallotti, 88 - 20089 - Seste San Giovanni {MI}
Durata 1 anno tnizio: 31/08/2020 Scadenza: 31/08/2021 Tacito rinnovo: NG
Prima rata Valida dalle ore 24:00 del giorno di pagamento del premio (a fronte del quale verra rilasciata quietanza di
pagamento} o del giorno contrattualmente previsto, alle ore 24:00 del 31/08/2021
Rateazione Annuale
Regolazione premio Sl
Convenzione Prodotto scuole
Allegato N¢ 1 allegato
Responsabilita Civile 787,29 - 787.29 22,25 175,18 962,47
Infortuni 7.989.28 - 7.989,28 2,50 199,74 8.189,02
Malattie 42217 - 422,17 2,50 10,56 432,73
Assistenza 308,10 - 308,10 10,00 30,81 338,91
Tutela Legale 285,25 - 285,25 21,25 80,62 345,87
Premio annuo euro 9.792,09 -- 9.782,09; 476,91 10.269,00
Responsabilita Civile 787,29 - 787.29 22,25 175,18 962,47
Infortuni 7.989,28 - 7.989,28 2,50 199,74 8.189,02
Malattie 422,17 - 42217 2,50 10,56 432,73
Asgsistenza 308,10 -- 308,10 10,00 30,81 338,91
Tutela Legale 285,25 - 285,25 21,25 60,62 345,87
Premio aila firma euro 9.792,09 476,91 10.269,00
"MOD. MULTR 1 - ED. 15/04/2020 - stampato in data 14/10/2020 o COPIA PER L'AGENZIA
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Polizza n° 00237212000606 MULTIRAMO ANALITICA

&

Ulteriori dichiarazioni

Con riferimento agli articoli 1892.1893 e 1894 del cadice civile, ii Contraente dichiara altresi che:

- Non ha aitre assicurazioni per gli stessi rischi.

- Non & a conescenza di circostanze o situazioni che possono determinare, durante il periodo di validitd del contratto, richiesie di
risarcimento occasionate da fatti gia verificatisi prima della data di effetio della presente polizza.

Il Contraente dichiara inoltre di:

- aver preventivamente ricevuto linformativa privacy (ex art. 13 del Reg. UE 2016/679 relalivo alla protezione delle persone fisiche
con riguarde al trattamento dei dati personali) MOB. MULTR 6 - ED. 08/2020 e di aver rilasciato i relativi consensi

- aver ricevuto - ai sensi def Reg. IVASS 40/2018 e s.m.i. - linformativa riguardante gli obblighi di compertamento dellintermediario
{Allegato 3) o di averne preso visione in quanto affisso nei locali dell'intermediario, e di aver ricevuto le informazioni generali
sullintermediario assicurativo e potenziali situazioni di conflitto d'interessi (Aillegato 4)

- essere stato informato che potrd richiedere le credenziali di accesso all'area riservata, secondo le tempistiche e le modalita
pubblicate nella home page del sito internet della Compagnia {www.cattolica.it).

i Coniraente prende atto che I'assicurazione & prestata alle condizioni e con fe modalitd patiuite nel presente contratio, condizioni e

modalita che il Contraente dichiara di conoscere e di accettare integralmente.

I Contraente dichiara, inoltre, che il coniratto & costituito esclusivamente dai seguenti documenti che ne costituiscono parte integrante:

- le condizioni di assicurazione VEDI NORMATIVO ED. 15.06.2018 + ALLEGATQO A - - ED. 13024/2020, gia consegnate al cliente
stesso insieme agli altri documenti costituenti il set informativo e che il medesimo dichiara di aver consuliato e conosciuto nella loro
interezza

- schede tecniche n® 1, 2

- l'allegato: 1 - Ulteriori clausole speciali

che gli stessi sono stati regolarmente ricevuti e non contengono rettifiche, cancellature efo precisazioni e di non averne ricevuti altri ad

integrazione.

It presente contratto & stato redatto in 3 esemplari a un solo effetto in MILANO il 14/10/2020.

Qualora il contraito venga sottoscritto con Firma Elettronica Avanzata, sarq .redatto in un unico esemplare. [l contraente

prende atto che in tal caso la trasmissione di copia dello stesso avr‘ luogo afl’ Indirizzo di posta elettronica da [ui indicato, fatta

salva la facolti del Contrante di richiedere e ottenere copla cartac [ 2l

SOCIETA' CATTOLICA DI ASSICURAZIONE - /

SOCIETA' COOPERATIVA
L'AGENTE O LA DIREZIONE

CONTRAENTE

/LA DIRIGENTE SCOLASTICA

: doft.ssa ( Caﬁa Q}.\(‘em}ﬁgﬂ

O T o Lo
AVVERTENZA: Le dichiarazioni non veritiere, Inesatte o retlcentl rese dal soggetto legmlmato re Ie :ndlca{w ni richieste
al momento della stipulazione del contratto, possono compromettere i dmtto alla prestazione.
Nel caso in cui per Passicurazione malattia sia richiesta la compilazione del questionario anamnestico, prima di sottoscriverlo,
il soggetto legittimato deve verificare I'esattezza delle dichiarazioni nello stesso riportate.

Il Contraente dichiara di aver ricevute, prima della sottoscrizione delfa polizza, il set Informativo contenente: le condizioni di
assicurazione VEDI NORMATIVO ED. 15.05.2018 + ALLEGATO A - - ED. 13024/2020; modulo di proposta, ove previsto.

Il Contraente dichiara di essere stato Informato della possibilitd di richiedere che la documentazione precontrattuale e
contrattuale gli venga trasmessa in formato eletironico all'indirizzo e-mail dallo stesso fornito. Resta ferma fa possibilita di
richiedere in ogni momento la documentazione in formato cartaceo,. ch 2 di revocare il consenso in precedenza espresso,
anche mediante posta elettronica o registrazione vocale.

CONTRAENTE
LA DIRIGENTE SCOLASTICA

FE! i

Ry JETERVESIVG,
'
X i

o
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Polizza n® 00237212000606 MULTIRAMO ANALITICA

SCHEDA TECNICA N. 1

PATRIMONIO
La presente scheda tecnica & parte integrante della polizza n® 00237212000606

Ubicazione del rischio

Codice attivita settore: Vari
gruppo: Altri civili
fipo: Altri civili
Fatturato: euro N. Addetii: 1141 Retribuzioni: euro N. pratiche:

Massimali assicurali in euro

Garanzie
pet sinistro per persona per cose

Ret 10.000.000,00 10.000.000,00 10.000.0060,00

Massimali assicurati in euro

Garanzie

Tutela legale 11.000,00
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Polizza n® 00237212000606 MULTIRAMO ANALITICA

v

SCHEDA TECNICA N. 2
PERSONA

La presenie scheda tecnica & parte integrante della polizza n°® 00237212000606

Assicurato Cegnome e nome: Caodice fiscale:

Garanzie

Assistenza: Fascia Tessera: Crsc compresa

Somma assicurata in euro

Garanzie

Morte 240.000,00

Invalidita permanente 250.000,00

Rimborso spese mediche 65.000,00
120,00

Indennita da ricovero

Somma assicurata in euro

Garanzie
Invalidita permanente da malattia 250.000,00
MOD, MULCTR 1 - ED. 15/04/2020 stampato in data 14/10/2020 COPIA PER L'AGENZIA

L1

|

|

INVAMFA AR

0010000237201200237212000606000000631082020A
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ALLEGATO N° 1

Ulteriori clausole speciali

Polizza n® 00237212000606
Agenzia di MILANQ CITY LIFE
Contraente Istituto Comprensivo Martiri Della Liberta'

Esclusione tacito rinnovo

In deroga a guanto previsto dalle Norme che regolano I'assicurazione in generale, il contratto non & soggetto a tacito
rinnovo e, pertanto, la garanzia cessera alla scadenza indicata in pelizza e non trovera applicazione il periodo di tolleranza
di 15 giorni previsto dall' art. 1901 secondo comma c.c..

197 - Conteggio del premic
Quota pro capite euro 9,00 comprensiva di imposte per nr.1141 assicurati (formula | del normativo allegato)
Ferme il resto.

Il presente allegato, redatio in 3 esemplari ad un soio effetto in MILANO il 14/10/2020 e sottoscritto i
fa parte integrante della polizza.a-cui.si riferisce.

SOCIETA’ CATTOLICA DI ASSICURAZIONE - IL CONTRAENTE
SOCIETA COOPERATIVA

AGENTE O DIREZIONE LA DIRIGENTE SCOLASTICA

dott, $sa Galia Dkgenﬂarp

ey @(@@L{&QW,
i

‘\;
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porthiri MULTIRAMO

INFORMATIVA IN MATERIA DI PROTEZIONE DE| DAT! PERSONALI Al SENSI
DEGLI ARTT. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 del Parlamento Europeo e del
Consigllo (di seguito REG. UE)

Premesso che la Societa Cattolica di Assicurazione con sede in Lungadige Cangrande n. 16 - 37126 Verona (VR), e i Suo Agente,
entrambi in qualita di Titolari del Trattamento informano linteressato di aver sottoscritto un accordo di contitolarita in ordine alle finalita e
ai mezzi di trattamento cosl come di seguito indicali. Inoltre in detto accordo hanno disciplinate le rispettive responsabilita in merito agli
obblighi derivanti dal regime di contitolarita, con particolare riguardo all'esercizio dei diritti dell'interessato nonché le rispettive funzioni di
comunicazione delle informazioni di cui agli artt. 13 e 14 del REG. UE.

In particolare, nel caso la comunicazione di dati personali relativi a terzi interessati venga effetiuata da parte dei contraenti/assicurati (1
sara in capo a questi ultimi la responsabilita della suddetta cormunicazione essendo tenuti, | medesimi contraentifassicurati, ad informare
e ad acquisire il preventivo consenso espresso di detti terzi al trattamento e alla comunicazione dei loro dati alla Societa, per le finalita
assicurative dell'interessato. ’

DATI E FINALITA' DEL TRATTAMENTO

| dati personall identificativi ¢, se necessario le immagini e/o video, dati amministrativi, contabili e fiscali, professionali, commerciali,
patrimoniall e reddituali, eventuali dali giudiziari, se richiesto da una norma di legge, e dati relativi alla salule, qualora siano necessari
per |a corretta esecuzione del contratto o per dar seguito a prescrizioni impartite da disposiziani normative, relativi all'interessalo o a terzi
@), sono utflizzati in osservanza e nel rispetto delle disposizioni in materia di protezione dei dati personali:

1. per finalita assicurative del Titolare e quindi per 'adempimento agli abblighi pre-centrattuali e contratiuali correlati all'attivita
assicurativa, nonché per finalita strettamente connesse e strumentali e conseguenii all'instaurazione, alla gestione e all'esecuzione
dei rapporti contratiuali, ivi inclusa laltivitd liquidativa, riassicurativa e di coassicurazione, ovvero l'accesso a banche dati
legitimamente accessibili (quali ad esempio quelle per la vaiutazione economico/finanziaria del cliente). | dati forniti potranno essere
utilizzati per dare attuazione ad obblighi normativi (quali ad esempio attivita di antiriciclaggio, antiterrorismo, antifrode, e vigilanza
assicurativa) a cui & soggetio il Titolare, oltre che per il perseguimento del legittimi interessi del Titolare e/o di terzi soggetti {es.
coobbligati, altre societa del Gruppo, etc.), anche per la gestione di contenziosi e pre-contenziosi, in sede giudiziale, amministrativa,
stragiudiziale, negoziale, etc..

2, per finalita di marketing diretto nella modalita del "soff spam"” ), effetiuato sulla base di un legittimo interesse da parte del
Titolare, cosi da far conoscere prodotti/servizi analoghi a quelli da Lei gia acquistati con l'obiettiva di offrirLe la migliore offerta
asslcurativa, salve opposizione (5) esercitabile dall'interessato.

Previo consenso facoltativo e specifico dell'interessato:

3. per finalita di marketing e commerciali eftettuate dal Titolare, con modaiita tradizionali & con modalita automatizzate di contatto
@, ai fini, ad esemplo, di invio di comunicazioni commerciali e di materiale pubblicitario, compimento di ricerche di mercato e indagini
sulla qualita del servizio ercgato e la soddisfazione del cliente;

4. per finalita di profilazione commerciale effettuata dal Titolare, sia con lintervento umano sia in modalita automatizzata. In
particolare, definendo il profilo defl'interessato in base all'analisi dei suoi bisogni, abitudini e consumi al fine di inviare comunicazioni
personalizzate e poter offrire proposte coerenti con le sue necessita e caratteristiche;

5. per Pinvio per finalita di marketing, effettuato dal Titolare, con modalita tradizionali e con modalitd automatizzate di contatto, di
comunicazioni commerciali e di materiale pubblicitario di soggetti appartenenti a determinate categorie merceologiche
(editorla, automotive servizi finanziari, bancari e assicurativi, grande distribuzione, socio-sanitario, information technology,
telecomunicazioni, frasporti, energia);

6. per finalita di marketing di altre Societd del Gruppo, nonché di soggetti apparienenti a determinate categorie
merceologiche (sopra Indicate at punto 5) ai quali il Titolare potra comunicare i dati. Detti soggetti tratteranno i dati per proprie
finalita di markefing (effettuate con modafity tradizionali e automatizzate di contatto, al fini, ad esempio, di invio di materiale
pubblicitario; vendita diretta; compimento di ricerche di mercato; comunicazione commerciale; promozione commerciale), per le quali
ricevera dagli stessi, quali Titolati Autonemi di trattamento una separata informativa.

7. per finalita di marketing del Suo intermediario di riferimento, al quale il Titolare potra comunicare i dati. L'intermediario
trattera i dati per proprie finalita di markeling (effettuate con medalita tradizionaii e automatizzate di contatto, ai fini, ad esempio, di
invio di materiale pubblicitario; vendita diretta; compimento di ricerche di mercato; comunicazione commerciale; promozione
commerciale), per le quali ricevera dailo stesso, quale Titolare autonomo df trattamento una separata informativa.

(1} sa gl inferessati risultano essere persone diverse, anche nef caso In cui siano seggetli diversi da persona fisiche;

(2} quali ad ssempio nome, cognome, codica fiscale, partila iva, indirizzc, e-mail, recapito ielefonico, larga/telaio del veicolo o nalante, slc;

(3} auahad asempio conviventi, famiiiari, conducenti, celtaberatori, dipendent, referand, garanti e coobbliigali, etc., ed i cui dali vengone tratiati imilatamente alls finalitd assfcurative;

(4} invio di posta eletironica senza it previsto consansa per promuovere beni o serviz collegali e simili gia venduli al cliente;

(5}  ofr paragrafo "Diridi deltinteressato”;

(6}  dicuiallart. 139, | @ lf comma, det Cedice Privacy, iramite altivita svolle oltre cha con inlerviste personali, questionarl, posta ordinaria, telefono - anche cellulare - iramite operalore o anche mediante
Fulitizzo di sisterni aulomatizzall di chiamata, o con strumentl, quali ad esempio, posta eletironica, lax, messaggi del tipe Mms o Sms o di altre tipe, sistemi di messaggistica istantanea e appiicazieni
wab;
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MODALITA' DI TRATTAMENTO E TEMPI DI CONSERVAZIONE 2
Il trattamento dei dati & eseguite con efo senza Fausilio di strumenti eletironici, ad opera di soggetti autorizzati, anche in qualita di
Responsabili, ovvero impegnati alla riservatezza.
| dati sono conservati in archivi cartacei ed elettronici con assicurazione di adeguate misure di sicurezza.
I suol dati personali possono essere conservati per periedi di tempo diversi a seconda della finalita per la guale sono traitati dal Titolare,
in conformita della normativa privacy tempo per tempo applicabile, in particolare:
1. per finalith assicurative per un pericdo di 10 anni dal momento della cessazione dell'efficacia del contratto o, in case di
contestazioni, per il termine prescrizionale previsto dalla normativa per [a tutela dei diritti connessi, fatti salvi in ogni caso periodi
di conservazione maggiori previsti da specifiche normative di setlore;
2. per finalitd di marketing, per il periodo necessario agli scopi per i quali sono stati raccolli e trattati e, comunque, non superiore a
36 mesi dal momento dell'acquisizione del consenso;
3. per finalitd di profilazione, per il periodo necessario agli scopi per i quali sono stati raccolti e trattali e, comungue, non superiore a
24 mesi dal momento della raccolta def dato.

COMUNICAZIONE DE] DATI

| dati possono essere comunicali per la gestione dei rapporti instaurandifinstaurati e per l'effettuazione di adempimenti, ad altre societa
del Gruppo Cattolica nonché ad alii soggetti del seltore assicurativo, quali ad esempio coassicuratori, riassicuratori, broker,
intermediari; medici fiduciari, consulenti valutatori e legali; associazioni {es. ANIA)} e consorzi del settore assicurativo, IVASS, COVIP e
CONSAP, CONSOB, Agenzia delle Entrate e Autorita di Vigilanza e di Controllo, e nell'eventualitd INPS; altres) ad altri soggetti, quali ad
esempio, quelli che svolgeno attivita di tutela legale, di revisione, e di infermazione commerciale, e di archiviazione documentale ete..

| dati possono essere conosciuti da parle delle altre societa del Gruppo Cattolica sulla base di un interesse legittimo a trasmetters dati
personali a fini amministrativi interni.

| dati personali non sono soggetti a diffusione.

TRASFERIMENTO DATI| VERSO UN PAESE TERZO E/O UN'ORGANIZZAZIONE INTERNAZIONALE E GARANZIE

Di regola, i dati personali trattati non vengono trasferifi in Paesi situati al di fuori dello Spazio Economico Eurepeo. In via eccezionale,
con riferimento alle finalith sopra descritte, i dati potranno essere trasferiti, da parte del Titolare e di altri soggetti appartenenti alla catena
assicurativa, anche in Paesi situati af di fuori dello Spazio Economico Europeo. In ogni caso, il frasferimento dei dati personall avviene
nef rispetto delle norme e degli accordi internazionali vigenti, nonché a fronte delladozione di misure adeguate (ad esempio
trasferimento in un Paese che fornisce garanzie adeguate di protezione dei dati ovvero adoftando le clausole contrattuali standard
approvate dalla Commissione UE).

DIRITTI DELL'INTERESSATO

L'interessato potra far valere i propri diritti, rivolgendosi al Titolare del trattamento e per esso al Responsabile della Protezione dei Dati
(DPQ} del Gruppo Cattolica con sede in (37126) Verona, Lungadige Cangrande, 16, e-mail dpo@cattolicaassicurazioni.it, espressi dagli
artt. 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22 Reg. UE.

Linteressato pud avere la conferma che sia in corso 0 meno un trattamento di dati personali che lo riguardano e in tal caso di ottenere
laccesso ai dati personall e alle seguenti informazioni: finalith del trattamento, categorie di dati, destinatari degli stessi, il petiodo di
conservazione o i criteri per determinarlo. Inolire, ottenere |a rettifica, la cancellazione {oblio), la limitazione al trattamento, la revoca del
consenso [addove prestato facoltativamente o pud opporsi, in quaisiasi momento, al trattamento nonché le informazioni sull'origine dei
dati se non raccolli presso linteressato e dell'esistenza di un processo decisionaie automatizzato o di attivita di profilazione.

tinteressate inoltre ha il diritto alla portabilith dei dati, nonché di proporre un reclamo all'auferitd di controllo {(Garante italianc per la
protezione dei dati personali, hitps//www.garanteprivacy.it/).

NATURA DEL CONFERIMENTO DEI DATI
Con riferimento ai dati conferiti per il trattamento di cui al punto 1 del paragrafe "Dati e finalita del trattamento" si segnala che, sebbene il
trattamento si basi, a seconda dei casi, st obblighi pre-contrattuali e contratiuali, o su obblighi normativi, viene richiesto esplicitamente il
consenso dellinteressato con esclusivo riguardo al trattamento di dati particolari necessari all'instaurazione ed alla gestione del rapporto
assicurativo ove richiesti, fermo restando che it mancato conferimento del consense da parte dell'interessato, potrebbe comporare
limpossibilita per il Titofare di fornire i servizi assicurativi richiesti.

Per il trattamento di cui al punte 2 del paragrafo "Dati e finalita del trattamento”, "soft spam" fondato sul legittimo interesse del
Titolare, & possibile esercitare, in ogni momento e senza formalita, il diritte di cpposizione, con le modalita esplicitate al paragrafo "Diritti
dellinteressato”, cui si rinvia.

Per i dati conferiti per le finalita di cui ai punti, 3, 4, 5, 6 7 del paragrafo "Dati e finalita del trattamento™ la prestazione del consenso &
facoltativa, ma in difetto il Titolare, le altre societd del Gruppo Cattolica ed i soggetti terzi appartenenti alle categorie sopra indicate non
potranne dar corso alle operazioni di trattamento ivi descritte.

Si precisa che:

. per i trattamenti facoltativi di cui ai punti 3, 4, 5, 6, 7 & possibile esercitare, in ogni momento il diritto di revoca del eonsenso, con
le modalita esplicitate al paragrafo "Diritti dell'interessato”, cui si rinvia. Il mancate conferimento dei dati con riferimento a detti
trattamenti facoltativi o il mancato consenso agli stessi, comportanc solo I''mpossibilita per il Tilolare e per le altre societd del
Gruppo Cattolica, e per i soggetti terzi appartenanti alle categorie sopra indicate, di svolgere le relative attivita sopradescritte, ma
non determinano alcuna conseguenza rispetto alle attivita e trattamenti di natura assicurativa e al rapporti giuridici in corso o in
fase di costituzione,;

. fermo quanto indicato nel paragrafo "Modalita di Trattamento e tempi di conservazione” detti consensi facoltativi vengono meno
solo a seguito di revoca del consenso dell'interessato.

I Titolare r.1.p.t.
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Prestazione del consenso del contraente

Presa visione dell'informativa sopra riportata, garantendo l'osservanza degli cbblighi per i dati eventualmente comunicati al Titolare e
riferit a terzi, con riferimento:

« al trattamento dei dati particolari (ad esempio stato di saluie} per le finalita refative ail‘attivita assicuraiiva (quali indicate al punto 1
del paragrafo Dati e finalita del trattamento), da parte del Titolare e degli altri soggetti sopraindicati sempre per le medesime finalita;

in caso di minori sottoscrivono i soggetti che esercitano la responsabilita genitoriale

= CONSENTO | NON CONSENTO

« al trattamento dei dati personali per finalitd di marketing e commerciali effettuate dal Titolare (quali indicate al punto 3 del
paragrafe Dati e finalitd del trattamento), con modalita tradizionali e con modalitd automatizzate di contatto, ai fini, ad esempio, di
invio di comunicazioni commerciali e di materiale pubblicitario, compimento di ricerche di mercato e indagini sulla quaiita del servizio;

il consenso & facolativo;
il consenso puo essere espresso solo da soggetti di maggiore eta;

O CONSENTO NON CONSENTO

« al trattamento dei dati personali per finalita di profilazione effettuata dal Titolare (quali indicate al punto 4 del paragrafo Dati e
finalitd del trattamento), sia con l'intervento umano sia in modalita automatizzata, in particolare definendo il profilo dellinteressato in
base allanalisi dei suoi bisogni, abitudini e consumi al fine di inviare comunicazioni personalizzate e poter offrire proposte
commisurate alle sue necessita e caratteristiche;

il consenso & facoltativo;
il consenso pud essere espresso solo da soggetti di maggiore eta;

O CONSENTO Xl  NON CONSENTO

« al trattamento del dati personali per l'invio per finalita di marketing {quali indicate al punto 5 del paragrafo Daii e finalitd del
trattarmento} effettuato dal Titolare, con modalita tradizionali e automatizzate di contatio, di comunicazioni commerciali e di
materiaie pubblicitario di soggetti appartenenti a determinate categorie merceologiche (editoria, automotive servizi finanziari,
bancari e assicurativi, grande distribuzione, socio-sanitario, information technology, telecomunicazioni, traspoerti, energia);

il consenso & facoltativo;
il consenso puc essere espresso solo da soggetti di maggiore eta;

] CONSENTO NON CONSENTO

« al frattamento dei dati personali per finalitd di marketing di altre Societa del Gruppo nonché di soggetti appartenenti a
determinate categorie merceologiche (quali indicate al punte 6 del paragrafo Dati e finalita del trattamento) ai quali il Titolare
comunichera i dati. Detti scggetti tratieranno i dati per proprie finalitd di marketing, effettuate con medalitd tradizionali e
automatizzate di contatto;

il consenso & facoltativo;
it consenso pud essere espresso solo da soggetti di maggiore eta;

0  CONSENTO Xl  NON CONSENTO

« al trattamento dei dati personali per finalita di marketing del Suo intermediario di riferimento al quaie il Titolare comunichera i
dati {(quali indicate al punto 7 del paragrafo Dati e finalita del trattamento). Lintermediario traitera i dati per proprie finalita di
marketing, effettuate con modalita tradizionali e avtomatizzate di contatto;

il consenso & facoltativo;
il consenso puo essere espresso solo da soggetti di maggiore eta;

] CONSENTO X  NON CONSENTO

= Dichiaro di oppormi al trattamento per finalita di markefing diretto nelle modalita del "soft spam" (quali indicate al punto 2 del
paragrafo Dati e finalita del trattamento) effettuato sulla base di un legittimo interesse da parte del Titolare.
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Dichiarc che i flag apposti nel campi "consensi” soprastantl, corrispondono aifa mia manifestazione di volonta.

Luogo e Data MILANO 14/10/2020

Contraente Istituto Comprensive Martiri Della Liberta'

CONTRAENTE
TE
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Prestazione del consenso riferita ad aitri assicurati diversi dal contraente

Presa visione dell'informativa sopra riportata, garantendo I'osservanza degli obblighi per i dati nel caso comunicati al Titolare

e riferiti a terzi, con riferimento:

« al trattamento dei dati particolari (ad esempio stato di salute) per le finalita relative all'attivita assicurativa (guali indicate al punto 1
del paragrafo Dati e finalita del trattamento), da parte del Titolare e degli altri soggetti sopraindicati sempre per le medesime finalita;

ASSICURAT!"

+ ASSICURATO 1
Cognome e Nome Data di nascita

Firma Assicurato 1

O CONSENTO O NON CONSENTO

Dichiaro che  flag apposti nei campi "consensi” soprastanti, corrispondono alla mia manifestazione di voionta,

» ASSICURATO 2
Cognome e Nome Data di nascita

Firma Assicurato 2

| CONSENTO 1 NON CONSENTC
Dichiaro che | flag apposti nei campi "consensi" soprastanti, corrispondono alla mia manifestazione di volonta.

s  ASSICURATO 3
Cognome & Nome Data di nascita

Firma Assicurato 3

O CONSENTO O  NON CONSENTO
Dichiaro che i flag apposti nel campi "consensi" soprastanti, corrispondano alla mia manifestazione di volonta.

« ASSICURATO4
Cognome e Nome Data di nascita

Firma Assicurato 4

0 CONSENTO O NON CONSENTO
Dichiaro che i flag apposti nei campi "consensi” soprastanti, corrispondono alla mia manifestazione di volonta.

» ASSICURATO S
Cognome & Nome Data di nascita

Firma Assicurato 5

O CONSENTO O NON CONSENTO
Dichiaro che i flag apposti nei campi "consensi" soprastanti, corrispondono alla mia manifesiazione di volonta.

*In caso di minori sottoscrivono i soggetti che esercitano la responsabilita genitoriale.
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CATTWLICA

MULTIRAMO

ASS!CURAZEONi
BAL 1696
Polizza n° 00237212000606
Agenzia di MILANO CITY LIFE
Codice agenzia 002372 - Partizione 001

Contraente Istitute Comprensive Martiri Della Liberta’ Codice fiscale: 85034200155

Indirizzo: Via Felice Cavallotti, 88 - 20099 - Sesto San Giovanni (MI)
Durata 1 anno Inizio: 31/08/2020 Scadenza: 31/08/2021 Tacite rinnovo: NO
Prima rata Valida dalle ore 24:00 del giorno di pagamento del premio (a fronte del quale verra rilasciata quietanza di

pagamento) o del giorno contrattualmente previsto, alle ore 24:00 del 31/08/2021
Rateazione Anruale
Regolazione premio Si
Convenzione Prodotto scuole
Allegato N° 1 allegato

Respensabilita Givile 787,29 - 787,29 22,25 175,18 962,47
infortuni 7.689,28 - 7.989,28 2,50 199,74 8.189,02
Malattie 422,17 - 42217 2,50 10,56 432,73
Assistenza 308,10 - 308,10 10,00 30,81 338,91
Tutela Legale 285,25 - 285,25 21,25 60,62 345,87
Premio annuo euro 9.792,09 = 9.792,0 476,91 10.269,00
Responsabilita Civile 787,29 - 787,29 22,25 175,18 962,47
Infortuni 7.989,28 - 7.989,28 2,50 199,74 8.189,02
Malattie 422,17 - 422,17 2,50 10,56 432,73
Assistenza 308,10 - 308,10 10,00 30,81 338,91
Tutela Legale 285,25 - 285,25 21,25 60,62 345,87
Premio alla firma eurc 9.792,09 ' 476,91 10.269,00
MOD. MULTR 1 - ED. 15/04/2020 stampale In data 14/10/2020 COPIA PER LA DIREZIONE
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Pclizza n® 00237212000606 MULTIRAMO ANALITICA

o

Ulteriori dichiarazioni

Con riferimento agli articoli 1892,1893 e 1894 del codice civile, il Contraente dichiara altresi che:

- Non ha alire assicurazioni per gli stessi rischi.

- Non & a conoscenza di circostanze o situaziont che possono determinare, durante il periodo di validita del contratto, richieste di
risarcimentoe occasionate da fatti gia verificatisi prima della data di effetto della presente polizza.

Il Contraente dichiara iroltre di:

- aver preventivamente ricavuto linformativa privacy {ex art. 13 del Reg. UE 2016/679 relativo alla protezione delle persone fisiche
con riguardo al trattamento dei dati persenali} MOD. MULTR 6 - ED. 08/2020 e di aver rilasciato i relativi consensi

- aver ricevuto - ai sensi del Reg. IVASS 40/2018 e s.m.i. - linformativa riguardante gli obblighi di comportamento dell'intermediario
{Allegato 3) o di averne preso visione in quanto affisse nel focali delfintermediario, e di aver ricevuto le informazion! generali
sull'intermediario assicurativo e potenziali situazioni di conflitio d'interessi (Allegato 4)

- essere stato infermato che potra richiedere le credenziali di accesso allarea riservata, secondo le tempistiche e le modalita
pubblicate nella home page del sito internet della Compagnia (www.cattolica.it).

Il Contraente prende atto che l'assicurazione & prestata alle condizioni e con le modalit pattuite nel presente coniratio, condizioni e

modalita che il Contraente dichiara di conoscere e di accettare integralmente.

Il Contraente dichiara, inoltre, che il coniratto & costituito esclusivamente dai seguenti decumenti che ne costituiscono parte integrante:

- le condizioni di assicurazione VEDI NCRMATIVO ED. 15.06.2018 + ALLEGATO A - - ED. 13024/2020, gia consegnate al cliente
stesso insieme agli altri documenti costituenti il set informative e che il medesimo dichiara dl aver consultate e conosciuto nella loro
interezza

- schede tecniche n® 1, 2

- Fallegato: 1 - Ulteriori clausole speciali

che gl stessi sono stati regolarmente ricevuti @ non contengono rettifiche, cancellature e/o precisazioni e di non averne ricevuti altri ad

integrazione.

Il presente contratto & stato redatio in 3 esemplari a un solo effetto in MILANO il 14/10/2020.

Qualora il contratto venga sottoscritto con Firma Elettronica- Avanza;a, sard redatto in un unico esemplare. Il contraente
prende atto che in tal caso la trasmissione di copia dello stesso Avra Iuogo alt'indlrlzzo di posta efettronica da lui indicato, fatta
salva la facolta del Contrante di richiedere e ottenere copla_cartacea della documentazmne stessa.

SOCIETA' CATTOLICA DI ASSICURAZIONE - CONTRAENTE

SOCIETA' COOPERATIVA
L'AGENTE O LA DIREZIONE LA DIRIGENTE SCOLASTICA
da ssg Catla D Gen

ErETEesn ey Mu%& }
AVVERTENZA: Le dichiarazioni non veritiere, inesatte o rettcentl, rese dal soggelto legittimato a fornire e mﬂ idazioni richieste

al momento della shpulaznone del contratto, possono compromettere il diritto alla prestazione,
Wel caso in cul per I'assicurazione maiattia sia richiesta la compilazione del questionario anamnestico, prima di sottoscriverlo,
it soggetto legittimato deve verificare I'esattezza deile dichiarazioni nello stesso riportate.

It Contraente dichiara di aver ricevuto, prima della sottoscrizione della polizza, il set informativo contenente: le condizioni di
assicurazione VEDI NORMATIVO ED. 15.05.2018 + ALLEGATO A - - ED. 13024/2020; modulo di proposta, ove previsto.

Il Contraente dichiara di essere stato informato della possibilita di richiedere che la documentazione precontrattuale e
contrattuale gli venga trasmessa in formato elettronico all'indirizzo e-mail dallo stesso fornito. Resta ferma la possibilita di
tichiedere in ogni momento la documentazione in formato cartaceo, nonché di revocare il consenso in precedenza espresso,
anche mediante posta elettronica o registrazione vocale.

CONTRAENTE
LA DIRIGENTE SCOLASTICA
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Polizza n® 00237212000606 MULTIRAMO ANALITICA

o

SCHEDA TECNICA N. 1
PATRIMONIO

La presente scheda tecnica & parte integrante della polizza n® 00237212000806

Ubicazione del rischio

Codice attivita settore: Vari
gruppo: Altri civili
tipo: Altri civili
Fatturato: euro N. Addetti: 1141 Retribuzioni: euro N. pratiche:

RCISTITUTESCOLASTIC!
Garanzie Massimali assicurati in euro

per sinistro per persona per cose
Rt 10.000.000,00 10.000.000,0C 10.000.000,00

Garanzie Massimali assicurati in euro

Tutela legale 11.000,00

stampato in data 14/10/2020 COPIA PER LA PIREZIONE
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Polizza n® 00237212000606 MULTIRAMO ANALITICA

SCHEDA TECNICA N. 2

PERSONA
La presente scheda tecnica & parte integrante della polizza n° 00237212000606

Assicurato Cognome e nome: Codice fiscale:

Garanzie

Assistenza: Fascia Tessera: Crsc

compresa

INFORTUNI CUMULATIV,

Garanzie Somma assicurata in euro
Morte 240.000,00
Invalidita permanente 250.000,00
Rimborso spese mediche 65.000,00
Indennita da ricovero 120,00

Garanzie

Somma assicurata in euro

Invalidita permanente da matattia 250.000,00

MOD. MULTR 1 - ED. 15/04/2020 stambato in data 14/10/2020
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AL MULTIRAMO

DAl 1826

ALLEGATO N° 1

Ulteriori clausole speciali

Polizza n° 00237212000606
Agenzia di MILANOQ CITY LIFE
Contraente istituto Comprensivo Martiri Delia Liberia’

Esclusione tacito rinnovo

In deroga a quanto previsto dalle Norme che regolanc I'assicurazione in generale, il contratto non & soggetto a tacito
rinnovo e, pertanto, la garanzia cessera alla scadenza indicata in polizza e non trovera applicazione il periodo di tolleranza
di 15 giorni previsto dall' art.1901 secondo comma c.c..

197 - Conteggio del premio
Quota pro capite euro 8,00 comprensiva di imposte per nr.1141 assicurati (formula | det normativo allegato)

Fermo il resto.

Il presente allegato, redatto in 3 esempiari ad un solo effetto in MILANO il 14/10/2020 e sottoscritto il
fa parte integrante della polizza a cui si riferisce.

IL CONTRAENTE

LA DIRIGENTE SCOLASTICA
dott.ssa t‘;a?‘r.h‘-“;;\ {"— ey

SOCIETA' CATTOLIGA DI ASSICURAZIONE -
SOCIETA' COOPERATIVA
AGENTE O DIREZIONE
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