
Commerciante è un programma assicurativo per la tutela dell’attività commerciale e delle persone
che la svolgono.
La documentazione di polizza è costituita da:
• Un’ unica raccolta di condizioni d’assicurazione (mod. 23 PAC) e da due separate schede copertura

che prevedono, rispettivamente la:

Protezione patrimonio ( mod. 21 PAC):
- contro l’incendio ed eventi assimilati;
- contro il furto e la rapina;
- contro la rottura di vetri ed insegne;
- contro i guasti di apparecchiature elettroniche;
- contro le richieste di indennizzo per danni a terzi e/o dipendenti.

Protezione persone (mod. 22 PAC):
- contro gli infortuni;
- per il rimborso delle spese sanitarie.
• L’informativa al Contraente contenuta nel mod. 60D consegnata al Contraente medesimo prima

della stipula della polizza.

Si suggerisce di verificare i dati anagrafici, il codice fiscale, le garanzie prescelte con le relative voci e
somme assicurate, l’ubicazione dell’azienda e le dichiarazioni poste sul retro delle schede di polizza.

Presentazione

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 1



Stampa: Eurografica - Roma (5.000) 7/08

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 2



Norme che regolano il Contratto

Mod. 23 PAC
Ed. 07/08

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 3



SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 4



Indice

Presentazione pag. 1

L’ASSICURAZIONE IN GENERALE

Definizioni pag. 9

1. NORME CHE REGOLANO L’ASSICURAZIONE IN GENERALE

1.1 Dichiarazioni relative alle circostanze di rischio pag. 11
1.2 Altre assicurazioni pag. 11
1.3 Pagamento del premio pag. 11
1.4 Modifiche dell’assicurazione pag. 11
1.5 Aggravamento del rischio pag. 11
1.6 Diminuzione del rischio pag. 11
1.7 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinistro pag. 11
1.8 Recesso in caso di sinistro pag. 11
1.9 Proroga dell’assicurazione e periodo di assicurazione pag. 11
1.10 Oneri fiscali pag. 11
1.11 Rinvio alle norme di legge pag. 11

LA PROTEZIONE DEL PATRIMONIO

Definizioni pag. 12

2. NORME CHE REGOLANO LE GARANZIE INCENDIO

2.1 Rischi assicurati pag. 14
2.2 Esclusioni pag. 14
2.3 Caratteristiche costruttive delle opere edili pag. 15
2.4 Particolari circostanze influenti sul rischio e relative tolleranze pag. 15
2.5 Rinuncia alla rivalsa pag. 15
2.6 Buona fede pag. 15
2.7 Anticipi sugli indennizzi pag. 15
2.8 Garanzie complementari pag. 15

3. NORME CHE REGOLANO LE GARANZIE FURTO

3.1 Rischi assicurati pag. 17
3.2 Esclusioni pag. 17
3.3 Trasloco delle cose assicurate pag. 18

5

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 5



3.4 Mezzi di protezione e chiusura dei locali pag. 18
3.5 Indennizzo per casi particolari pag. 18
3.6 Recupero delle cose rubate pag. 18

4. NORME CHE REGOLANO LE GARANZIE CRISTALLI

4.1 Rischi assicurati pag. 19
4.2 Esclusioni pag. 19
4.3 Rinuncia alla rivalsa pag. 19

5. NORME CHE REGOLANO LE GARANZIE ELETTRONICA

5.1 Rischi assicurati pag. 20
5.2 Esclusioni pag. 20
5.3 Somma assicurata e scoperto pag. 20

6. NORME COMUNI ALLE GARANZIE INCENDIO – FURTO – CRISTALLI – ELETTRONICA

6.1 Titolarità dei diritti nascenti dalla polizza pag. 21
6.2 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinistro pag. 21
6.3 Esagerazione dolosa del danno pag. 21
6.4 Procedura per la valutazione del danno pag. 21
6.5 Mandato dei periti pag. 21
6.6 Determinazione del danno pag. 22
6.7 Limiti massimi dell’indennizzo pag. 22
6.8 Assicurazione parziale pag. 22
6.9 Pagamento dell’indennizzo pag. 22
6.10 Riduzione delle somme assicurate a seguito di sinistro pag. 23

7. NORME CHE REGOLANO LE GARANZIE RESPONSABILITA’ CIVILE

7.1 Oggetto dell’assicurazione pag. 24
7.2 Persone non considerate terze pag. 24
7.3 Rischi assicurati pag. 24
7.4 Esclusioni pag. 25
7.5 Franchigie pag. 25
7.6 Estensione territoriale pag. 25
7.7 Denuncia dei sinistri relativi ai dipendenti soggetti alla assicurazione

obbligatoria contro gli infortuni sul lavoro pag. 25
7.8 Gestione delle vertenze di danno spese legali pag. 25
7.9 Condizioni speciali pag. 26
7.10 Garanzie complementari pag. 26

6

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 6



LA PROTEZIONE DELLE PERSONE

Definizioni pag. 27

8. NORME CHE REGOLANO LE GARANZIE INFORTUNI

8.1 Rischi assicurati pag. 28
8.2 Esclusioni pag. 28
8.3 Morte pag. 28
8.4 Maggiorazione in caso di morte violenta pag. 28
8.5 Invalidità permanente pag. 29
8.6 Supervalutazione invalidità permanente pag. 29
8.7 Rimborso spese sanitarie pag. 29
8.8 Persone soggette ad assicurazione obbligatoria per legge pag. 29
8.9 Persone non assicurabili pag. 29
8.10 Estensione territoriale pag. 29
8.11 Limiti di indennizzo per evento catastrofale pag. 29
8.12 Franchigia assoluta per invalidità permanente pag. 29
8.13 Altre assicurazioni pag. 30
8.14 Obblighi dell’assicurato in caso di sinistro pag. 30
8.15 Criteri di indennizzabilità pag. 30
8.16 Modalità di valutazione del danno pag. 30
8.17 Rinuncia al diritto di rivalsa pag. 30
8.18 Garanzie complementari pag. 30

9. NORME CHE REGOLANO LE GARANZIE SPESE SANITARIE

9.1 Oggetto dell’assicurazione pag. 32
9.2 Franchigia pag. 32
9.3 Decorrenza della garanzia e termini di aspettativa pag. 32
9.4 Esclusioni pag. 33
9.5 Persone non assicurabili pag. 33
9.6 Estensione territoriale pag. 33
9.7 Obblighi dell’assicurato in caso di sinistro pag. 33
9.8 Criteri di liquidazione pag. 33
9.9 Anticipazione dell’indennizzo pag. 34
9.10 Controversie pag. 34
9.11 Rinuncia del diritto di rivalsa pag. 34

7

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 7



8

10. LA DIFESA DALL’INFLAZIONE

10.1 Adeguamento automatico pag. 35

COME COMPORTARSI IN CASO DI SINISTRO pag. 37

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 8



Definizioni

Nel testo di polizza si intendono per:

Assicurazione: il contratto di assicurazione

Polizza: i documenti che provano l’assicurazione

Contraente: il soggetto che stipula l’assicurazione

Assicurato: il soggetto il cui interesse è protetto dall’assicurazione

Società: Sara Assicurazioni Spa

Premio: la somma dovuta dal Contraente alla Società

Rischio: la probabilità che si verifichi il sinistro e l’entità dei danni che possono
derivarne

Sinistro: il verificarsi del fatto dannoso per il quale è prestata la garanzia assicura-
tiva

Indennizzo: la somma dovuta dalla Società in caso di sinistro

Esercizio (commerciale): l’attività economica indicata in polizza, comprese tutte le operazioni
complementari attinenti l’attività stessa

Addetti: il titolare nonché, anche se suoi familiari, i collaboratori ed i dipendenti
in genere – compresi gli apprendisti - che prestano la loro opera nell’eser-
cizio stesso

Condizioni Generali di Assicurazione
L’assicurazione in generale
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1.1 Dichiarazioni relative alle circostanze del ri-
schio
Le dichiarazioni inesatte o le reticenze del Contraente e/o
dell’Assicurato relative a circostanze che influiscono sulla
valutazione del rischio, possono comportare la perdita to-

tale o parziale del diritto, all’indennizzo nonché la cessa-
zione stessa dell’assicurazione ai sensi degli artt. 1892,
1893 e 1894 C.C.

1.2 Altre assicurazioni
(vedi anche art. 8.13)
Il Contraente o l’Assicurato deve comunicare per iscritto
alla Società l’esistenza e la successiva stipulazione di altre
assicurazioni per gli stessi rischi. In caso di sinistro l’Assi-
curato deve darne avviso a tutti gli assicuratori, indicando
a ciascuno il nome degli altri ai sensi dell’art. 1910 C.C.

1.3 Pagamento del premio
L’assicurazione ha effetto dalle ore 24 del giorno indicato
in polizza se il premio o la prima rata di premio sono stati
pagati; altrimenti ha effetto dalle ore 24 del giorno del pa-
gamento.
Se il Contraente non paga i premi o le rate di premio suc-
cessivi, l’assicurazione resta sospesa dalle ore 24 del quindi-
cesimo giorno dopo quello della scadenza e riprende vigore
dalle ore 24 del giorno del pagamento, fermi le successive
scadenze ed il diritto della Società al pagamento dei premi
scaduti ai sensi dell’art. 1901 C.C.

1.4 Modifiche dell’assicurazione
Le eventuali modificazioni dell’assicurazione devono essere
provate per iscritto.

1.5 Aggravamento del rischio
Il Contraente o l’Assicurato deve dare comunicazione
scritta alla Società di ogni aggravamento del rischio.
Gli aggravamenti del rischio non noti o non accettati
dalla Società possono comportare la perdita totale o par-
ziale del diritto all’indennizzo nonché la cessazione stessa
dell’assicurazione ai sensi dell’art. 1898 C.C.

1.6 Diminuzione del rischio
Nel caso di diminuzione del rischio la Società è tenuta a ri-
durre il premio o le rate di premio successive alla comuni-
cazione del Contraente o dell’Assicurato ai sensi dell’art.
1897 C.C. e rinuncia al relativo diritto di recesso.

1.7 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinistro
(vedi artt. 6.2, 8.14, 9.7)
In caso di sinistro, l’Assicurato deve darne avviso scritto al-
l’Agenzia alla quale è assegnata la polizza oppure alla So-
cietà entro 3 giorni da quando ne ha avuto conoscenza, ai

sensi dell’art. 1913 C.C. L’inadempimento di tale obbligo
può comportare la perdita totale o parziale del diritto al-
l’indennizzo, ai sensi dell’art. 1915 C.C

1.8 Recesso in caso di sinistro
Dopo ogni denuncia di sinistro e fino al 60° giorno dal
pagamento o rifiuto dell’indennizzo il Contraente o la
Società possono recedere dall’assicurazione con preav-
viso di 30 giorni. In tal caso la Società entro 15 giorni
dalla data di efficacia del recesso, rimborsa la parte di
premio relativa al periodo di rischio non corso, esclusa
soltanto l’imposta.
Qualora la durata contrattuale pattuita sia pari od inferiore
ad anni 5, il presente disposto non è applicabile per le ga-
ranzie previste nelle sezioni 8 “Norme che regolano le ga-
ranzie infortuni” e 9 “Norme che regolano le garanzie
Spese Sanitarie”.

1.9 Proroga dell’assicurazione e periodo di as-
sicurazione
In mancanza di disdetta, mediante lettera raccoman-
data spedita almeno 60 giorni prima della scadenza
dell’assicurazione, quest’ultima è prorogata per un
anno.
Per i casi nei quali la legge od il contratto si riferiscono al
periodo di assicurazione, questo si intende stabilito nella
durata di un anno salvo che l’assicurazione sia stata stipu-
lata per una minore durata, nel qual caso esso coincide con
la durata del contratto.

1.10 Oneri fiscali
Gli oneri fiscali relativi all’assicurazione sono a carico
del Contraente.

1.11 Rinvio alle norme di legge
Per quanto non è qui diversamente regolato, valgono le
norme della legge italiana.

1 - Norme che regolano l’assicurazione in generale
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Nel testo di polizza si intendono per:

Incendio: la combustione con fiamma di cose materiali
al di fuori di appropriato focolare, che può autoestendersi
e propagarsi.

Esplosione: lo sviluppo di gas o vapori ad alta tempera-
tura e pressione, dovuto a reazione chimica che si autopro-
paga con elevata velocità.

Scoppio: il repentino dirompersi di contenitori per ec-
cesso di pressione interna di fluidi, non dovuto ad esplo-
sione; gli effetti del gelo o del colpo d’ariete consono
considerati scoppio.

Furto: l’impossessamento di cose mobili altrui con sottra-
zione a chi le detiene.

Rapina: la sottrazione di cose mobili altrui mediante vio-
lenza o minaccia alla persona che le detiene.

Scippo: il furto commesso strappando le cose di mano o
di dosso alla persona che le detiene.

Scasso: il forzamento o la rottura delle serrature e dei
mezzi di chiusura dei locali dell’esercizio commerciale tali
che il loro regolare funzionamento risulti successivamente
impossibile, non è scasso la sola rottura di vetro non anti-
sfondamento.

Franchigia: l’importo in cifra fissa che viene detratto
dall’indennizzo.

Scoperto: l’importo percentuale dell’indennizzo che ri-
mane a carico dell’Assicurato senza che egli possa assicu-
rarlo presso altri, a pena di decadenza da ogni diritto al
risarcimento.

Fabbricato: la costruzione edile relativa ai locali comu-
nicanti – di proprietà od in locazione – dell’esercizio ed
ubicati all’indirizzo indicato in polizza, costituenti l’in-
terno edificio o una sua porzione, esclusa l’area, compresi
infissi, impianti fissi di illuminazione, idrici, igienico/sani-
tari, di riscaldamento o di condizionamento, ascensori,
montacarichi, recinzioni, campi ed attrezzature sportive,

installazioni considerate immobile per natura o destina-
zione, incluse tappezzerie, tinteggiature e moquettes, locali
non comunicanti costituenti dipendenze dell’esercizio, e
le eventuali quote di proprietà comune.

Contenuto: le cose che si trovano sottotetto al fabbri-
cato, comprese quelle di proprietà di terzi, eccetto i beni in
locazione finanziaria (leasing) già assicurati, quali:
a) arredamento, attrezzature; impianti elettrici diversi da

quelli fissi di illuminazione; mezzi di sollevamento,
pesa e trasporto non iscritti al PRA, tende parasole ed
insegne anche esterne; effetti personali degli addetti,
diversi da preziosi e valori; addizioni e migliorie appor-
tate dal locatario al fabbricato;

b) macchine per scrivere e per calcolo, fotocopiatrici, tele-
scriventi, telefax e simili; bilance e registratori di cassa;
centralini telefonici, impianti d’allarme;

c) sistemi elettronici di elaborazione dati e relative unità
periferiche e di trasmissione e ricezione dati; personal
computers e minielaboratori con capacità di memoria
centrale superiore ad un megabyte;

d) merci, compresi imballaggi, imposte di fabbricazione e
diritti doganali; infiammabili e merci speciali entro le
tolleranze di cui all’art. 2.4; veicoli iscritti al PRA, qua-
lora l’attività comporti la loro detenzione in consegna
o custodia;

e) quadri d’autore ed oggetti d’arte; valori di pertinenza
dell’esercizio quali preziosi, metalli preziosi, denaro,
carte valori, titoli di credito in genere, valori bollati e
postali, sono equiparati a titoli di credito le ricette rim-
borsabili dal Servizio Sanitario Nazionale; documenti,
registri; schede dischi e nastri per macchine meccano-
grafiche; modelli, clichés e simili.

Infiammabili: le sostanze e prodotti non classificabili
“esplodenti” – ad eccezione delle soluzioni idroalcoliche di
di gradazioni non superiori a 450 centesimali –che rispon-
dono alle seguenti caratteristiche:
- gas combustibili;
- liquidi e solidi con punto di infiammabilità inferiore a

55° C;
- ossigeno, sostanze e prodotti decomponibili generanti

ossigeno;
- sostanze e prodotti che, a contatto con l’acqua o aria

umida sviluppano gas combustibili;

La protezione del patrimonio
Definizioni
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- sostanze e prodotti che, anche in piccole quantità, a con-
dizioni normali ed a contatto con l’aria spontaneamente
s’infiammano.

Il punto d’infiammabilità si determina in base alle norme
di cui al D.M. 17 dicembre 1977.

Merci speciali:
- celluloide (grezza ed oggetti di);

- espansite;
- schiuma di lattice, gomma spugna e microporosa;
- materie plastiche espanse o alveolari;

- imballaggi di materia plastica espansa od alveolare e
scarti di imballaggi combustibili (eccettuati quelli rac-
chiusi nella confezione delle merci).

Non si considerano speciali quelle entrate a far parte del
prodotto finito.

Esplodenti: le sostanze e prodotto che, anche in piccole
quantità:
- a contatto con l’aria o l’acqua, a condizioni normali,

danno luogo ad esplosione;
- per azione meccanica o termica esplodono ; e comunque

gli esplosivi considerati dall’art. 83 del R.D. n. 635 del 6
maggio 1940.

Incombustibilità: si considerano incombustibili so-
stanze e prodotti che alla temperatura di 750° C non
danno luogo a manifestazioni di fiamma né a reazione eso-
termica.

Il metodo di prova è quello adottato dal Centro Studi
Esperienze del Ministero dell’Interno.

Primo rischio assoluto: la forma di copertura che pre-
vede, in caso di sinistro, il pagamento dell’indennizzo sino

a concorrenza della somma assicurata, qualunque sia il va-
lore complessivo delle cose esistenti nei locali dell’esercizio,

senza applicazione della regola proporzionale di cui all’art.
1907 C.C.

Valore a nuovo: la forma di copertura in base alla
quale, ai fini della determinazione del risarcimento, si farà
riferimento:
a) al costo per l’integrazione ricostruzione a nuovo del

fabbricato con le stesse caratteristiche costruttive,
escluso solo il valore dell’area;

b) al costo per il rimpiazzo di ciascuna cosa facente parte
del contenuto lettere b) e c) con altre nuove eguali o
equivalenti per uso, qualità e rendimento.

13
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2.1 Rischi assicurati
La Società, nei limiti tutti convenuti in polizza, si obbliga
ad indennizzare i danni materiali e diretti arrecati alle cose
assicurate, da:

a) incendio;
b) esplosione – scoppio, anche se causati da sostanze e

ordigni esplosivi, purché legalmente detenuti dall’Assi-
curato o detenuti, a sua insaputa, da terzi nell’edificio
nel quale si trova l’esercizio;

c) fulmine;
d) fenomeni elettrici, quali corrente, scariche od altri fe-

nomeni elettrici, anche conseguenti ad azione del ful-
mine o ad elettricità atmosferica:
- agli impianti elettrici ed elettronici di pertinenza del

fabbricato;
- alle cose facenti parte del Contenuto lettera a) e b);

semprechè risultino assicurati rispettivamente il fab-
bricato e/o il contenuto. Questa garanzia viene
prestata con la franchigia di € 50 per sinistro e
fino a concorrenza di un importo pari al 2% delle
somme complessivamente assicurate per fabbri-
cato e contenuto, con il massimo di € 2.590 per
periodo di assicurazione;

e) fumi, gas e vapori, mancata od anormale produzione
o distribuzione di energia elettrica, termica od idrau-
lica, mancato od anormale funzionamento di impianti
ed apparecchiature elettroniche e di impianti di riscal-
damento o di condizionamento, colaggio o fuoriuscita
di liquidi, purché siano conseguenza degli eventi di cui
alle lettere a), b), c), che abbiano colpito le cose assicu-
rate oppure enti posti nell’ambito di venti metri da
esse;

f ) urto di veicoli stradali non appartenenti né in uso al
Contraente o all’Assicurato, né al servizio dei mede-
simi;

g) caduta di aeromobili, loro parti e cose da essi traspor-
tate e di corpi vaganti nello spazio, esclusi comunque
ordigni esplosivi;

h) bang sonico causato da aeromobili od oggetti in ge-
nere che superano la barriera del suono;

i) spargimento di acqua a seguito di rottura accidentale
di pluviali, grondaie, impianti idrici, igienici e di ri-
scaldamento installati nel fabbricato, non dovuta a
gelo, disgelo o rigurgito di fogna. Sono altresì com-

prese semprechè sia assicurato il fabbricato e fino a
concorrenza di € 1.040 per periodo di assicura-
zione – le spese necessariamente sostenute per la ri-
cerca della rottura, la sua riparazione ed il ripristino nei
locali.

Questa garanzia viene prestata con lo scoperto del
10%, col minimo di € 75 per sinistro;

l) guasti per ordine dell’Autorità o cagionati dall’Assicu-
rato non inconsideratamente, allo scopo di impedire o
arrestare l’incendio.

I danni sono indennizzati anche se i predetti eventi sono
causati con colpa grave del Contraente o dell’Assicurato o
dei familiari con essi conviventi, oppure con dolo o colpa
grave dei dipendenti.
La Società inoltre, in aumento agli indennizzi dovuti per le
garanzie di cui alle lettere a) usque h), nonché, se operanti,
per le garanzie di cui all’art. 2.8 Eventi speciali, fermo il li-
mite di cui all’art. 6.7;
m) corrisponde un’indennità aggiuntiva per un importo

forfettario pari al 15% di quello liquidato per le voci fab-
bricato e contenuto per eventuali maggiori spese, quali:
mancato godimento dei locali , interruzione dell’attività,
spese di perizia ed altri oneri conseguenti al sinistro;

n) rimborsa le spese necessarie per demolire, sgomberare e
trasportare al più vicino scarico i residuati del sinistro,
fino a concorrenza del 10% dell’ammontare dell’in-
dennizzo.

2.2 Esclusioni
Sono esclusi i danni:
a) causati da atti di guerra, insurrezioni, tumulti popolari,

scioperi, sommosse, occupazione militare, invasione;
b) causati da esplosioni o di emanazione di calore o di ra-

diazioni provenienti da trasmutazione del nucleo del-
l’atomo, come in occasione di radiazioni provocate dalla
accelerazione artificiale di particelle atomiche;

c) causati con dolo del Contraente o dell’Assicurato o dei
familiari con essi conviventi;

d) causato da atti dolosi di terzi, compresi quelli vandalici,
di terrorismo o di sabotaggio;

e) causati da terremoti, eruzioni vulcaniche, inondazioni;
f ) di smarrimento o furto delle cose assicurate, anche se av-

venuto in occasione degli eventi per i quali è prestata
l’assicurazione;

2 - Norme che regolano le garanzie Incendio
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g) alla macchina od all’impianto nel quale si sia verificato
uno scoppio, se l’evento è determinato da usura, corro-
sione o difetti di materiale;

h) di fenomeno elettrico:

- conseguente a difetti di materiale o di costruzione, ad
inadeguata manutenzione oppure dovuto ad usura o
manomissione;

- alle lampade elettriche in genere, tubi catodici, resi-
stenze scoperte, trasformatori elettrici, generatori di

corrente, ed alle antenne che non siano radiotelerice-
venti e centralizzate;

i) subiti dalle merci poste a meno di cm. 12 dal pavimento

in conseguenza dello spargimento di acqua di cui all’art.
2.1 lettera i);

l) subiti dalle merci in refrigerazione per effetto di man-
canza od anormale produzione o distribuzione del freddo
o di fuoriuscita del fluido frigorigeno, anche se conse-
guenti ad eventi per i quali è prestata l’assicurazione;

m) indiretti quali cambiamenti di costituzione, mancanza
di locazione, di godimento o di reddito commerciale od
industriale, sospensioni di lavoro o qualsiasi danno che
non riguardi la materialità delle cose assicurate, salvo
quanto precisato all’art. 2.1 lettera m);

n) a forni ed al loro contenuto causati dalla fiamma o dal
calore del focolare.

2.3 Caratteristiche costruttive delle opere edilli
Il fabbricato dell’esercizio e l’edificio di cui fosse porzione
devono avere strutture portanti verticali, pareti esterne e co-
pertura del tetto in materiali combustibili; solai e strutture
portanti del tetto in materiali anche combustibili. Nelle pa-
reti esterne e nella copertura del tetto è tollerata la presenza
di materiali combustibili per non oltre il15% delle rispet-
tive superfici. Sono inoltre ammessi i rivestimenti e le coi-
bentazioni in materiali combustibili, esclusi quelli di materia
plastica espansa da alveolare.

2.4 Particolari circostanze influenti sul rischio e
relatice tolleranze
L’esistenza nei locali dell’esercizio di infiammabili, merci spe-
ciali ed esplodenti influisce sulla valutazione del rischio e
pertanto deve essere espressamente dichiarata alla Società,
con riguardo a quanto disposto nei precedenti artt. 1.1 e1.5.
E’ tuttavia tollerata, e quindi non può essere dichiarata, l’esi-
stenza di:
- infiammabili in serbatoi completamente interrati o in

quelli dei motori o, se altrimenti, in quantitativo non su-
periore a kg. 400;

- merci speciali per non più di kg. 200;
- esplodenti per non più di kg. 1.

2.5 Rinuncia alla rivalsa
La Società rinuncia - salvo in caso di dolo – al diritto di sur-
rogazione derivante dall’ art. 1916 C.C. verso le persone
delle quali l’Assicurato deve rispondere a norma di legge, le

società controllate consociate e collegate, fornitori e clienti,
purché l’Assicurato, a sua volta, non eserciti l’azione verso il
responsabile.

2.6 Buona fede
Le inesatte o incomplete dichiarazioni rese dal Contraente e
dall’Assicurato all’atto della stipulazione della polizza, così

come la mancata comunicazione di mutamenti aggravanti il
rischio, comporteranno, agli effetti degli artt. 1892, 1893
e1898 del C.C., decadenza dal diritto di indennizzo o ridu-
zione dello stesso, solo se tali circostanze investano le carat-
teristiche durevoli del rischio medesimo e l’Assicurato abbia
agito con dolo o colpa grave.
La Società ha peraltro il diritto di percepire la differenza di
premio corrispondente al maggior rischio a decorrere dal
momento in cui la circostanza si è verificata.

2.7 Anticipo sugli indennizzi
L’Assicurato ha diritto di ottenere, prima della liquidazione
del sinistro, il pagamento di un acconto pari al 50% del-
l’importo minimo che dovrebbe essere pagato in base alle ri-
sultanze acquisite, a condizione che non siano sorte
contestazioni sull’indennizzabilità del sinistro stesso e
che l’ammontare dell’indennizzo complessivo sia pre-
ventivabile in almeno in almeno € 77.400. La Società è
tenuta al pagamento dell’acconto dopo 90 giorni dalla
data di denuncia del sinistro, sempreché siano trascorsi
almeno 30 giorni dalla richiesta dell’anticipo.
L’acconto non potrà comunque essere superiore a
€ 517.000, qualunque sia l’ammontare stimato del sini-
stro.

2.8 Garanzie complementari
Operanti solo se pattuite congiuntamente all’assicurazione
del fabbricato e/o del contenuto:

2.8.1 Ricorso terzi
La Società si obbliga a tenere indenne l’Assicurato, fino alla
concorrenza del massimale pattuito. Delle somme che egli
sia tenuto a corrispondere per capitale, interessi e spese –
quale civilmente responsabile ai sensi di legge – per danni
materiali e diretti cagionati alle cose di terzi da sinistro di
incendio, esplosione o scoppio indennizzabile a termini di
polizza.
L’assicurazione è estesa, entro il massimale suddetto e
fino a concorrenza del 10% del massimale stesso, ai danni
derivanti da interruzioni o sospensioni, totali o parziali, del-
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l’utilizzo di beni nonché di attività industriali, commerciali,
agricole o di servizi.
Sono comunque esclusi i danni alle cose in uso, custodia e
possesso dell’Assicurato nonché quelli conseguenti ad in-

quinamento dell’aria, dell’acqua e del suolo. Non sono co-
munque considerati terzi:
a) il coniuge, i genitori, i figli dell’Assicurato nonché ogni

altro parente e/o affine con lui convivente;
b) quando l’Assicurato non sia una persona fisica, il legale

rappresentante, il socio a responsabilità limitata, l’am-
ministratore e le persone che si trovano con loro nei rap-
porti di cui alla precedente lettera a);

c) le società, le quali, rispetto all’Assicurato che non sia una
persona fisica, siano qualificabili come controllanti, con-
trollate collegate, ai sensi dell’art. 2359 C.C., nel testo di
cui alla legge 7 giugno 1974 n. 216, nonché gli ammi-
nistratori delle medesime.

2.8.2 Merci in refrigerazione
A parziale deroga dell’art. 2.2 lettera I), la Società risponde
dei danni subiti dalle merci in refrigerazione in banchi e/o
armadi frigoriferi a causa di:
- mancata o anormale distribuzione del freddo;
- fuoriuscita del fluido frigorigeno;
conseguenti:
a) agli eventi di cui all’art. 2.1;
b) all’accidentale verificarsi di guasti o rotture nell’im-

pianto frigorifero o nei relativi dispositivi di controllo e
di sicurezza, nonché dei sistemi di adduzione dell’ac-
qua e di produzione o distribuzione dell’energia elet-
trica direttamente pertinenti all’impianto stesso.

La garanzia si intende operante anche se gli eventi previsti ai
punti a) e b) di cui sopra si verificano in occasione di eventi
atmosferici o sono causati da persone che prendano parte a
tumulti popolari, scioperi, sommosso o che compiano, in-
dividualmente o in associazione, atti vandalici o dolosi, com-
presi quelli di terrorismo o di sabotaggio, se operante la
garanzia complementare Eventi speciali. Qualora il danno
sia causa da evento di cui al precedente punto b) si ap-
plica, lo scoperto del 20% con il minimo di € 100.
La presente garanzia complementare è prestata a primo
rischio assoluto.

2.8.3 Eventi speciali
A) Socio-politici. A parziale deroga dell’art. 2.2 lettere

a) e d), la Società indennizza i danni materiali e diretti
arrecati alle cose assicurate – anche a mezzo di ordigni
esplosivi - da persone che prendono parte a scioperi,
tumulti popolari, sommosse o che compiano, indivi-
dualmente od in associazione, atti vandalici o dolosi
compresi quelli di terrorismo o sabotaggio.

Ferme le altre esclusioni previste al predetto art. 2.2, la

Società non risponde dei danni:
- diversi da quelli di incendio, esplosione, scoppio arrecati

dalle suddette persone che abbiano occupato i locali per
oltre 5 giorni consecutivi;

- verificatisi nel corso di confisca, sequestro, requisizione
delle cose assicurate per ordine di qualunque Autorità,
di diritto o di fatto, o in occasione di serrata;

- verificatisi in occasione di furto, tentato o commesso;
- dovuti ad estorsione, saccheggio o ad ammanchi di qual-

siasi genere;
- di scritte o imbrattamento dei muri.
Questa garanzia è prestata con lo scoperto del 10% con
il minimo di € 255 per sinistro.
In nessun caso la Società pagherà per singolo sinistro
importo superiore al 70% della somma assicurata alle
singole partite.
B) Atmosferici. La Società indennizza i danni materiali

e diretti arrecati alle cose assicurate da uragani, bufere,
tempeste, grandine, trombe d’aria quando la loro vio-
lenza sia riscontrabile su una pluralità di enti, assicurati
o non.

Sono compresi i danni:
- da bagnamento dovuti a precipitazioni atmosferiche

verificatisi in occasione degli eventi sopra indicati
che abbiano cagionato lesioni al tetto, alle pareti o ai
serramenti;

- causati dalla caduta di alberi o di parti di fabbricato,
comprese le insegne murali, per effetto dei suddetti
eventi.

La Società non risponde dei danni:
a) causati da:

- fuoriuscita dalle usuali sponde di corsi o specchi
d’acqua naturali o artificiali;

- mareggiate e penetrazione di acqua marina;
- formazione di ruscelli, accumulo esterno di acqua,

rottura o rigurgito dei sistemi di scarico;
- gelo, neve, valanghe o frane;
ancorché verificatisi a seguito degli eventi atomosferici
di cui sopra.

b) subiti da:
- fabbricati o tettoie aperti da uno o più lati od in-

completi nelle coperture o nei serramenti (anche se
per temporanee esigenze di ripristino conseguenti o
non a sinistro) capannoni pressostatici e simili, ba-
racche in legno o plastica, e quanto in essi si trova;
cose all’aperto;

- lastre di cemento-amianto e manufatti di materia
plastica per effetto di grandine;

- insegne, antenne, vetrate e lucernari.
Questa garanzia è prestata con una franchigia di €100
per sinistro.
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3.1 Rischi assicurati
La Società, nei limiti tutti convenuti in polizza, si obbliga
ad indennizzare i danni materiali e diretti arrecati al conte-
nuto da:
a) furto commesso con scasso dei mezzi di protezione e

di chiusura aventi le caratteristiche previste al succes-
sivo art. 3.4 o con sfondamento dei muri, pavimenti e
soffitti dei locali aventi le caratteristiche dichiarate
dall’Assicurato;

b) furto commesso con scalata, intendendosi per tale il
furto avvenuto seguendo dall’esterno una via diversa da
quella ordinaria, cioè mediante impiego di particolare
agilità personale o per mezzo di attrezzi (come per
esempio: scale, corde e simili);

c) furto commesso con uso di chiavi false: non equivale
all’uso di chiavi false l’uso fraudolento di chiavi vere;

d) furto commesso da persone rimaste clandestina-
mente nei locali, purché l’asportazione della refurtiva
sia avvenuta, poi, a locali chiusi;

e) furto commesso:
- attraverso le luci di serramenti e di inferriate, con

rottura del vetro retrostante;
- durante i periodi di chiusura diurna, quando le ve-

trine, purché fisse, e le porte vetrate, purché efficace-
mente chiuse, rimangono protette da solo vetro fisso;

- con rottura dei vetri e delle vetrine, durante l’orario
di apertura al pubblico, e presenza degli addetti al-
l’esercizio;

f ) furto commesso da dipendenti del Contraente o
dell’Assicurato purché avvenuto a locali chiusi e con
scasso in ore diversi da quelle di lavoro;

g) rapina avvenuta nei locali dell’esercizio anche quando
le persone sulle quali viene fatta violenza o minaccia
siano prelevate dall’esterno e siano costrette a recarsi
nei locali stessi.

La Società, fermo il limite di cui all’art. 6.7, indennizza al-
tresì:
h) guasti e vandalismi cagionati, in occasione di furto o

rapina, tentato o commesso, al contenuto nonché ai
locali che lo contengono e ai relativi mezzi di prote-
zione e chiusura.
Questa garanzia è prestata fino a concorrenza del
20% della somma assicurata;

i) un’indennità aggiuntiva per danni indiretti, per un

importo forfettario pari al 10% dell’indennizzo dovuto
per le garanzie di cui alle lettere a) usque g), escluso
quello per valori;

l) la perdita di valori trasportati fuori dall’esercizio dal
titolare o dagli addetti, in conseguenza di:

- scippo o rapina;
- furto a seguito di infortunio o malore della persona

incaricata del trasporto.
Questa garanzia è valida solo in Italia ed è prestata fino
a concorrenza del 10% della somma assicurata, con il
massimo di € 1.550.
Le garanzie sopra elencate sono prestate a primo rischio
assoluto.

3.2 Esclusioni
Sono esclusi i danni.
a) causati da incendi, esplosioni anche nucleari, scoppi

contaminazioni radioattive, trombe, uragani, terre-
moti, eruzioni vulcaniche, inondazioni, alluvioni ed
altri sconvolgimenti della natura, atti di guerra anche
civile, terrorismo o sabotaggio organizzato, scioperi,
tumulti popolari;

b) agevolati dal Contraente o dell’Assicurato con dolo o
colpa grave da:
- persone che abitano con il Contraente o con l’Assi-

curato od occupano i locali dell’esercizio o locali con
questi comunicanti;

- persone del fatto delle quali il Contraente o l’Assicu-
rato deve rispondere salvo quanto previsto alla lettera
f ) dell’art. 3.1;

- persone incaricate della sorveglianza del contenuto o
dei locali che lo contengono;

- persone legate al Contraente o all’Assicurato da vin-
coli di parentela o affinità che rientrino nella previ-
sione dell’art. 649 del Codice Penale (nn. 1,2,3)
anche se non coabitanti;

c) causati alle cose assicurate da incendi, esplosioni o
scoppi provocati dall’autore del sinistro;

d) avvenuti a partire dalle ore 24 del quarantacinquesimo
giorno se i locali dell’esercizio rimangono per più di 45
giorni consecutivi incustoditi, fatta eccezione per le ga-
ranzie di cui all’ art. 3.1 lettera h), per i valori, l’esclu-
sione decorre dalle ore 24 del quindicesimo giorno.

3 - Norme che regolano le garanzie Furto
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3.3 Trasloco delle cose assicurate
In caso di trasloco delle cose assicurate, il Contraente o
l’Assicurato deve darne avviso alla Società almeno dieci
giorni prima dell’effettuazione del trasloco stesso; in caso

di inadempimento l’assicurazione resta sospesa dalle ore
24 del giorno antecedente al trasloco e riprende vigore
soltanto dalle ore 24 del decimo giorno successivo a
quello in cui la Società ha ricevuto l’avviso, salve le di-
sposizioni dell’art. 1.5, se il trasloco comporta l’aggra-
vamento del rischio.

3.4 Mezzi di protezione e chiusura dei locali
Condizione essenziale per la risarcibilità dei danni av-
venuti nei locali dell’esercizio, ad eccezione di quelli de-
rivanti da rapina, è che ogni apertura (porta, finestra,
lucernario, vetrata, ecc.) dei locali medesimi - situata in
linea verticale a meno di 4 metri dal suolo, da superfici ac-
quee o da ripiani (quali ad esempio: ballatoi, scale, terrazzi
e simili) accessibili e praticabili dall’esterno senza impiego
di agilità personale o per mezzo di attrezzi – sia difesa per
tutta la sua estensione da almeno uno dei seguenti mezzi:
- robusti serramenti in legno, materia plastica rigida, vetro

antisfondamento, metallo o lega metallica, altri simili
materiali comunemente impiegati nell’edilizia: il tutto
totalmente fisso o chiuso con idonei congegni (quali
sbarre catenacci e simili) manovrabili esclusivamente
dall’interno oppure chiuso con serrature o lucchetti;

- inferriate (considerando tali anche quelle costituite da
robuste barre di metallo o in lega metallica) fissate nei
muri o nelle strutture dei serramenti, aventi luci di su-
perficie non superiore a cmq. 900.

Si intendono per vetri antisfondamento le superfici costi-
tuite da una o più lastre con interposti ed incollati fra di
esse (e per l’intera superficie strati di materia plastica in
modo da ottenere uno spessore non inferiore a mm. 6, op-
pure costituite da un unico strato di materiale sintetico

(policarbonato) di spessore non inferiore a mm. 6.

3.5 Indennizzo per casi particolari
In caso di sinistro la Società corrisponderà l’indennizzo:

a) nella misura del 90% se l’esercizio appartiene ad uno
dei seguenti settori: Abbigliamento – Empori – Elet-
tronica – Farmaceutici presso grossisti e/o depositi –
Filatelia – Foto-ottica –Macchine per scrivere e per cal-
colare – Metalli rari – Numismatica – Pelletterie – Pel-

liccerie – Stoffe e tessuti per abbigliamento –
Tabaccherie;

b) nella misura del 80%, se il furto è commesso con le

modalità di cui all’art. 3.1, lett. c) senza scasso delle
serrature o da dipendenti come previsto alla lettera f )
del medesimo articolo;

c) nella misura del 75% se i mezzi di protezione e chiu-
sura risultano in parte non conformi a quanto richiesto
all’art. 3.4, purché il furto sia commesso con scasso;

d) nella misura del 75% - in luogo della riduzione pro-
porzionale dell’indennizzo prevista dagli artt. 1893
e1998 C.C. – nel caso di esistenza di taluna delle cir-
costanze aggravanti di cui al punto 4 delle dichiara-
zioni dell’Assicurato riportate in polizza (mod. 21
PAC) con o senza concomitanza delle fattispecie di cui
alle precedenti lettere a), b), e c).

3.6 Recupero delle cose rubate
Se le cose rubate vengono recuperate in tutto od in parte,
l’Assicurato deve darne avvisto alla Società appena ne
abbia avuto notizia. Le cose recuperate divengono pro-
prietà della Società se questa abbia risarcito integralmente
il danno, se il danno è stato risarcito parzialmente, il valore
del recupero spetterà all’Assicurato fino a concorrenza
della parte di danno che fosse eventualmente rimasta sco-
perta di assicurazione. In entrambi i casi l’Assicurato ha fa-
coltà di riprendere le cose recuperate restituendo alla
Società l’indennizzo ricevuto.
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4.1 Rischi assicurati
La Società, nei limiti tutti convenuti in polizza, si obbliga
a indennizzare i danni materiali e diretti di rottura, dovuta
a causa accidentale od a fatto di terzi, delle lastre di cri-
stallo, mezzo cristallo, vetro e specchio, marmo, insegne

interne ed esterne dell’esercizio purché fissate al fabbricato
o all’edificio di cui fosse porzione. L’assicurazione vale
anche per la rottura delle lastre e/o insegne verificatasi in
occasione di:
- scioperi, sommosse, tumulti popolari e dimostrazioni di

folla;
- trombe d’aria, uragani, tempeste e grandine; e com-

prende le conseguenti spese di posa in opera.
La garanzia è prestata a primo rischio assoluto e con
una franchigia di € 25 per sinistro.

4.2 Esclucioni
Sono esclusi i danni:
a) causati da.

- atti di guerra, insurrezioni, requisizioni, occupazioni
o sgombero da qualunque Autorità ordinati;

- terremoti, eruzioni vulcaniche, inondazioni, allu-
vioni, gelo;

- scoppi ed esplosioni, emanazione di calore e radia-
zioni atomiche;

b) derivanti da:
- crollo di fabbricato o distacco di parti di esso;
- restauro dei locali, lavori edili o stradali nelle imme-

diate vicinanze;
- lavori sulle lastre od ai relativi supporti, sostegni o

cornici;
- operazioni di trasloco, rimozione delle lastre o degli

infissi o dei mobili su cui le stesse sono collocate;
c) causati con dolo del Contraente o dell’Assicurato o dei

familiari con essi conviventi;
d) alle cornici, intelaiature nonché alle lastre aventi parti-

colare valore artistico;
e) alle lastre usate nelle pavimentazioni e nei gradini;
f ) di rigature, screpolature e scheggiature.

4.3 Rinuncia alla rivalsa
La Società rinuncia - salvo in caso di dolo al diritto di sur-
rogazione derivante dall’art. 1916 C.C. verso le persone
delle quali l’Assicurato deve rispondere a norma di legge,
le società controllate, consociate e collegate, i fornitori e i
clienti, purché l’Assicurato a sua volta non eserciti l’azione
verso il responsabile.

4 - Norme che regolano la garanzia Cristalli
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5.1 Rischi assicurati
La Società, nei limiti tutti convenuti in polizza, si obbli-
gano ad indennizzare i danni materiali e diretti alle cose fa-
centi parte del Contenuto, lett. c), collaudate e pronte per
l’uso cui sono destinate, derivanti da guasti di natura mec-

canica ed elettrica imputabili ai seguenti fatti accidentali:
- corto circuito, variazioni di corrente, sovratensione, arco

voltaico, bruciature, fenomeni elettrici in genere;
- mancato o difettoso funzionamento di apparecchiature

di comando, di controllo, di condizionamento d’aria o
di automatismi di regolazione o di segnalazione;

- imperizia, errato uso.
La Società fermo il limite di cui all’art. 6.7, corrisponde al-
tresì un’indennità aggiuntiva per danni indiretti per un
importo forfetario pari al 10% dell’indennizzo dovuto per
questa garanzia.

5.2 Esclucioni
Sono esclusi i danni:
a) causati con dolo del Contraente o dell’Assicurato o dei

familiari con essi conviventi;
b) di deperimento, logoramento, corrosione, ossidazione

che siano conseguenza naturale dell’uso o funziona-
mento o causati dagli effetti graduali degli agenti at-
mosferici;

c) per i quali deve rispondere, per legge o per contratto, il
costruttore, venditore o locatore delle cose assicurate;

d) verificatisi in conseguenza di montaggi e smontaggi

non connessi a lavori di pulitura, manutenzione e revi-
sione, nonché in occasione di trasporti e trasferimenti,
operazioni di carico e scarico, cadute accidentali;

e) dovuti all’inosservanza delle prescrizioni per la manu-
tenzione e l’uso indicate dal costruttore e/o fornitore

delle cose assicurate;
f ) ai tubi e valvole elettronici nonché a lampade ed altre

fonti di luce salvo che siano connessi a danni indenniz-
zabili subiti da altre parti delle cose assicurate;

g) verificatisi in occasione di atti di guerra, insurrezione,
tumulti popolari, scioperi, sommosse, atti di terrori-
smo o di sabotaggio organizzato, occupazione militare,
invasione;

h) determinati da terremoto, maremoto ed eruzioni vul-
caniche;

i) verificatisi in occasione di esplosione o di emanazione
di calore o di radiazioni provenienti da trasmutazioni
del nucleo dell’atomo, come pure in occasione di ra-
diazioni provocate dall’accelerazione artificiale di parti-
celle atomiche.

5.3 Somma assicurata e scoperto
La somma assicurata deve corrispondere al costo di rim-
piazzo delle cose assicurate come definito alla voce
Valore a nuovo, lettera b), delle Definizioni. In caso di si-
nistro si applica lo scoperto del 10% con il
Minino di € 50per ogni macchina o apparecchiatura.

5 - Norme che regolano la garanzia Elettronica

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 20



21

6 - Norme Comuni alle garanzie Incendio - Furto
Cristalli - Elettronica

6.1 Titolarità dei diritti nascenti dalla polizza
Le azioni, le ragioni ed i diritti nascenti dalla polizza non
possono essere esercitati che dal Contraente e dalla Società.
Spetta in particolare al Contraente compiere gli
atti necessari all’accertamento ed alla liquidazione dei

danni.
L’accertamento e la liquidazione dei danni così effettuati
sono vincolanti anche per l’Assicurato, restando esclusa ogni
sua facoltà di impugnativa. L’indennizzo liquidato a termini
di polizza non può tuttavia essere pagato se non nei con-
fronti o col consenso dei titolari dell’interesse assicurato.

6.2 Obblighi dell’assicurato in caso di sinistro
In caso di sinistro il Contraente o l’Assicurato deve:
a) fare quanto gli è possibile per impedire o limitare le

conseguenze del danno e salvaguardare le cose rimaste
illese;

b) conservare le tracce e i residui senza avere in alcun
caso, per tale titolo, diritto a qualsiasi indennità spe-
ciale;

c) entro il termine di 24 ore da quando ne ha avuto co-
noscenza, farne denuncia all’Autorità Giudiziaria o di
Polizia e alla Società, circostanziando il fatto e indi-
cando l’importo approssimativo del danno; per le ga-
ranzie Incendio, Cristalli ed Elettronica il termine di
24 ore viene elevato a 3 giorni;

d) presentare alla Società, entro i 5 giorni successivi alla
denuncia, una distinta particolareggiata delle cose di-
strutte, sottratte o danneggiate, con l’indicazione del
loro valore;

e) ove siano distrutti o sottratti titoli di credito, farne de-
nuncia ai debitori nonché esperire, ove ne ricorra il
caso e salvo il diritto alla rifusione delle spese, la proce-
dura di ammortamento;

f ) dare la dimostrazione, sia nei confronti della Società
che dei Periti, della qualità, quantità e valore delle cose
esistenti al momento del sinistro e provare i danni e le
perdite derivategli, tenendo a disposizione registri, ti-
toli di pagamento, fatture e qualsiasi altro documento
che possa essergli ragionevolmente richiesto;

g) relativamente alla garanzia Ricorso terzi, informare im-
mediatamente la Società delle procedure civili o penali
promosse contro di lui, fornendo tutti i documenti e le
prove utili alla difesa e la Società avrà la facoltà di assu-
mere la direzione della causa e la difesa dell’Assicurato.

L’Assicurato deve astenersi da qualunque transazione o ri-

conoscimento della propria responsabilità senza il con-
senso della Società.
Quanto alle spese giudiziali si applica l’art. 1917 del C.C.
L’Assicurato che dolosamente non adempie, in tutto o
in parte, agli obblighi di cui sopra, perde il diritto al-
l’indennizzo. Se l’Assicurato omette colposamente di
adempiere, in tutto o in parte, agli obblighi di cui
sopra, la Società ha diritto di ridurre l’indennizzo in
ragione del pregiudizio sofferto.

6.3 Esagerazione dolosa del danno
Il Contraente o l’Assicurato che:
- esagera dolosamente l’ammontare del danno;
- dichiara di essere state rubate o distrutte cose che non

esistevano al momento del sinistro;
- occulta, sottrae o manomette cose non rubate o salvate;
- adopera a giustificazione mezzi o documenti menzogneri

o fraudolenti;
- altera dolosamente le tracce ed i residui del sinistro o ne

facilita il progresso perde il diritto all’indennizzo.

6.4 Procedura per la valutazione del danno
L’ammontare del danno è concordato dalle Parti diretta-
mente oppure, a richiesta di una di esse, mediante
Periti nominati uno dalla Società ed uno dal Contraente
con apposito atto unico.
I due Periti devono nominare un terzo quando si verifica
disaccordo fra loro e, anche prima, su richiesta di uno di
essi.
Il terzo Perito interviene soltanto in caso di disaccordo e le
decisioni sui punti controversi sono prese a maggioranza.
Ciascun Perito ha facoltà di farsi assistere e coadiuvare da
altre persone, le quali potranno intervenire nelle opera-
zioni peritali, senza però avere alcun voto deliberativo.
Se una delle Parti non provvede alla nomina del proprio
Perito o se i Periti non si accordano sulla nomina del
terzo, tali nomine, anche su istanza di una sola delle Parti,
sono demandate al Presidente del Tribunale nella cui giuri-
sdizione il sinistro è avvenuto.
Ciascuna delle Parti sostiene le spese del proprio Perito;
quelle del terzo Perito sono ripartite a metà.

6.5 Mandato dei periti
I Periti devono:
a) indagare su circostanze, natura, causa e modalità del si-

nistro;
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b) verificare l’esattezza delle descrizioni e delle dichiara-
zione risultanti agli atti contrattuali e riferire se al mo-
mento del sinistro esistevano circostanze che avessero
aggravato il rischio e non fossero state comunicate,

nonché verificare se l’Assicurato od il Contraente ha
adempiuto agli obblighi di cui all’art. 6.2;

c) verificare l’esistenza, la qualità e la quantità delle cose
assicurate, determinando il valore che le cose medesime
avevano al momento del sinistro secondo i criteri di va-

lutazione di cui all’art. 6.6;
d) procedere alla stima ed alla liquidazione del danno in

conformità alle disposizioni contrattuali.

I risultati delle operazioni peritali concretati dai Periti con-
cordi oppure dalla maggioranza nel caso di perizia colle-
giale, devono essere raccolti in apposito verbale (con
allegate le stime dettagliate) da redigersi in doppio esem-
plare, uno per ognuna delle Parti.
I risultati della valutazione di cui alle lettere c) e d) sono
obbligatori per le Parti, le quali rinunciano fin da ora a
qualsiasi impugnativa, salvo il caso di dolo, errore, violenza
o di violazione dei patti contrattuali, impregiudicata in
ogni caso qualsivoglia azione od eccezione inerente all’in-
dennizzabilità dei danni.
La perizia collegiale è valida anche se un Perito si rifiuta di
sottoscriverla, tale rifiuto deve essere attestato dagli altri
Periti nel verbale definitivo di perizia.
I Periti sono dispensati dall’osservanza di ogni formalità.

6.6 Determinazione del danno
La determinazione del danno viene eseguita secondo i
seguenti criteri, separatamente per:
Fabbricato: stimando il costo necessario per ricostruire a
nuovo le parti distrutte e per riparare quelle soltanto dan-
neggiate e deducendo da tale risultato il valore dei recu-
peri.
Contenuto:
1) per le cose precisate alle lettere a) ed e) della relativa

voce, stimando il valore delle stesse al momento del si-
nistro in relazione al tipo, qualità, funzionalità, uso,
rendimento, stato di manutenzione o ogni altra circo-
stanza influente e deducendo il valore ricavabile dalle
cose danneggiate ed il valore di quelle rimaste o illese.
Per i titoli di credito si rimborsano solamente le spese
sostenute dall’Assicurato per la procedura stabilita dalla
legge per l’ammontare;

2) per le cose precisate alla lettera b) e c) della relativa
voce, stimando il costo di rimpiazzo delle cose assicu-
rate con altre nuove e uguali o equivalenti e deducendo
il valore ricavabile dalle cose danneggiate e quelle a
nuovo delle cose rimaste o illese;

3) per le cose precisate alla lettera d) della relativa voce,
stimando il valore delle stesse in relazione alla

natura, qualità, eventuale svalutazione commerciale,
compresi gli oneri fiscali e deducendo il valore ricava-
bile delle cose danneggiate e di quelle rimaste o illese,
nonché gli oneri fiscali non dovuti all’Erario.

Tale valutazione non potrà comunque superare il corri-
spondente eventuale prezzo di mercato al giorno del si-
nistro.

Lastre e/o Insegne: stimando il costo necessario per il
rimpiazzo o la riparazione, compresa la posa in opera della

cosa danneggiata, e deducendo da tale costo il valore dei
recuperi.

6.7 Limiti massimi dell’indennizzo
Salvo il caso previsto dall’arti. 1914 C.C., per nessun titolo
la Società potrà essere tenuta a pagare somme maggiori di
quelle assicurate alle singole voci. Per i danni al Conte-
nuto, la Società pagherà non più del:
a) 10% della somma assicurata per le cose precisate alla

lettera e) della relativa voce, col massimo di € 5.200
per singolo quadro od oggetto d’arte e di € 1.550 per
denaro, preziosi e metalli preziosi;

b) 20% della somma assicurata per le cose contenute in
locali non comunicanti con quelli del fabbricato del-
l’esercizio adibiti a dipendenze del medesimo. In detti
locali non si intendono assicurati valori, quadri ed og-
getti d’arte.

Per le cose le quali è prevista la copertura Valore a nuovo
l’Assicurazione acquista il diritto al pagamento dell’intero
indennizzo solo se da garanzia del ripristino o rimpiazzo
delle cose danneggiate; in caso contrario la Società limita
l’indennizzo al valore che le stessa avevano al momento del
sinistro in relazione al tipo, grado di vetustà, stato di ma-
nutenzione, funzionalità ed ogni altra circostanza conco-
mitante.

6.8 Assicurazione parziale
Se dalle stime fatte risulta che il valore delle cose assi-
curate alle singole voci delle garanzie Incendio (escluso
Ricorso terzi e Merci in refrigerazione) ed Elettronica,
prese ciascuna separatamente, eccedeva al momento del
sinistro le somme assicurate alle voci stesse, la Società
risponde del danno in proporzione del rapporto fra il
valore assicurato e quello risultante al momento del si-
nistro.

6.9 Pagamento dell’indennizzo
Verificata l’operatività della garanzia, valutato il danno e
ricevuta la necessaria documentazione, la Società deve
provvedere al pagamento dell’indennizzo entro 30 giorni
dalla data dell’atto di liquidazione, sempreché non sia stata
fatta opposizione.
Se è stata aperta una procedura giudiziaria sulla causa

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 22



23

del sinistro il pagamento sarà fatto solo quando il Con-
traente e l’Assicurato dimostrino che i danni non sono
stati causati con proprio dolo e, in caso di furto, che
non ricorre quanto previsto all’art. 3.2, lettera b).

6.10 Riduzione delle somme assicurate a se-
guito di sinistro
In caso di sinistro le somme assicurate con le garanzie
Furto e Cristalli si intendono ridotte, con effetto im-
mediato e fino al termine del periodo di assicurazione

in corso, di un importo uguale a quello del danno ri-
spettivamente indennizzabile, al netto di eventuali
franchigie o scoperti, senza corrispondente restituzione
di premio.
Qualora invece la Società decidesse di recedere dal con-
tratto, limitatamente alle suddette garanzie, si farà luogo al
rimborso del correlativo premio, al netto delle imposte,
per il periodo di rischio non corso per le somme rimaste in
essere.
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7.1 Oggetto dell’assicurazione
L’Assicurazione è valida fino a concorrenza dei massimali
pattuiti per:
Responsabilità civile verso terzi
La Società si obbliga a tenere indenne l’Assicurato di

quanto questi sia tenuto a pagare quale civilmente respon-
sabile ai sensi di legge, a titolo di risarcimento (capitale,
interessi e spese) di danni involontariamente cagionati a
terzi, per morte, per lesioni personali, per danneggiamenti
a cose e ad animali, in conseguenza di un fatto accidentale
verificatosi in relazione ai rischi per i quali è prestata l’assi-
curazione. L’assicurazione vale anche per la responsabilità
civile che possa derivare all’Assicurato da fatto doloso di
persone delle quali debba rispondere.
Responsabilità civile verso dipendenti
La Società si obbliga a tenere indenne l’Assicurato di
quanto questi sia tenuto a pagare (capitale, interessi e
spese), quale civilmente responsabile:
a) verso i prestatori di lavoro da lui dipendenti e soggetti

all’assicurazione obbligatoria presso l’INAIL ai sensi
degli artt. 10 e 11 del D.P.R. 30/06/1965 n. 1124,per
gli infortuni (escluse le malattie professionali) dagli
stessi sofferti a condizione che, al momento del sini-
stro, l’Assicurato sia in regola con gli obblighi per l’as-
sicurazione di legge;

b) verso i prestatori di lavoro da lui dipendenti e non sog-
getti all’assicurazione obbligatoria presso l’INAIL, per
gli infortuni degli stessi sofferti in servizio e in conse-
guenza di reato colposo, perseguibile d’ufficio, com-
messo dall’Assicurato o da dipendente del cui operato
debba rispondere.

L’assicurazione è efficace a condizioni che i dipendenti in-
fortunati non si trovino con l’assicurato nel rapporti di cui
all’art. 7.2 lettere a) e b).

7.2 Persone non considerate terzi
Non sono considerati terzi:
a) il coniuge, i genitori, i figli dell’Assicurato nonché ogni

altro parente od affine con lui convivente;
b) quanto l’Assicurato non sia una persona fisica, il legale

rappresentante, il socio a responsabilità illimitata, l’am-
ministratore e le persone che si trovino con loro nei
rapporti di cui alla lettera a);

c) le persone che, essendo in rapporto di dipendenza con
l’Assicurato, subiscano il danno in occasione di lavoro
o di servizio, salvo quanto previsto dall’art. 7.1 Re-

sponsabilità civile verso i dipendenti;
d) i subappaltatori e loro dipendenti nonché tutti coloro

che, indipendentemente dalla natura del loro rapporto
con l’Assicurato subiscano il danno in conseguenza
della loro partecipazione manuale alle attività cui si ri-

ferisce l’assicurazione.

7.3 Rischi assicurati
L’assicurazione è prestata per i rischi derivanti dall’esercizio
dell’attività dichiarata in polizza (mod. 21 PAC).
Sono compresi anche i danni:
a) derivanti dalla conduzione del fabbricato dell’esercizio,

dei relativi impianti fissi - compresi ascensori, monta-
carichi ed antenne radiotelevise – nonché degli spazi di
pertinenza;

b) dei quali l’Assicurato debba rispondere in qualità di
proprietario del fabbricato, e di quant’altro riportato
alla precedente lett. a) a condizione che il fabbricato
stesso risulti assicurato per le garanzie Incendio.
Se l’assicurazione è stipulata da un condominio per la
parte di sua proprietà, essa comprende tanto la respon-
sabilità per i danni dei quali debba rispondere in pro-
prio, quanto la responsabilità per i danni dei quali egli
debba rispondere per la sua quota della proprietà co-
mune, escluso il maggior onere eventualmente deri-
vante da obblighi solidali con gli altri condomini;

c) derivanti da spargimento d’acqua conseguente a man-
cata chiusura dei rubinetti, od a guasti degli apparecchi
esistenti nei locali dell’esercizio;

d) derivanti da spargimento d’acqua a seguito di guasti o
rottura di impianti e condutture al servizio del fabbri-
cato, a condizione che il fabbricato stesso risulti as-
sicurato per le garanzie Incendio;

e) derivanti da lavori di ordinaria manutenzione del fab-
bricato dell’esercizio;

f ) derivanti dalla committenza dei lavori di straordinaria
manutenzione del fabbricato dell’esercizio;

g) a mezzi di trasporto sotto carico o scarico ovvero in
sosta nell’ambito di esecuzione delle anzidette opera-
zioni;

h) agli autoveicoli in consegna o custodia dell’Assicurato,
restando tuttavia esclusi i danni che siano diretta
conseguenza di lavori di riparazione e/o manuten-
zione a quelli subiti da autoveicoli comunque in
uso dall’Assicurato stesso;

i) derivanti dalla proprietà e/o uso di velocipedi non a

7 - Norme che regolano le garanzie Responsabilità
Civile
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motore o veicoli a braccia;
l) ai locali ove si svolgono i lavoro ed altre cose trovatisi

nello stretto ambito di esecuzione dei lavori;
m) derivanti dalla proprietà e dall’azionamento di mac-

chine operatrici e mezzi di sollevamento utilizzati per
le esigenze dell’esercizio;

n) cagionati da operazioni di rifornimento e consegna –
comprese quelle di trasporto, carico e scarico delle
merci;

o) derivanti dall’organizzazione di dimostrazioni e presen-
tazioni di prodotti nei locali dell’esercizio, nonché dalla
partecipazione ad esposizioni e fiere, compreso l’allesti-

mento e lo smontaggio dei relativi stand;
p) derivanti dalla proprietà e manutenzione di insegne,

cartelli pubblicitari e striscioni;
q) derivanti dalla detenzione ed uso di armi da fuoco a

solo scopo di difesa da parte dell’Assicurato (se persona
giuridica, da parte del legale rappresentante dell’eserci-
zio), semprechè risultino rispettate leggi e regola-
menti in vigore;

r) derivante dalla proprietà ed uso di un cane per la guar-
dia dell’esercizio.

7.4 Esclusioni
Sono esclusi i danni:
a) da circolazione su strada di uso pubblico, o su aree ad

esse equiparate, di veicoli a motore nonché da naviga-
zione di natanti a motore e da impiego di aeromobili;

b) provocati da non addetti all’esercizio;
c) dei quali l’Assicurato debba rispondere ai sensi degli

artt. 1783, 1784, 1785 bis e 1786 C.C.;
d) da furto e quelli a cose altrui derivanti da incendio di

cose dell’Assicurato o da lui detenute;
e) a cose che l’Assicurato detenga a qualsiasi titolo – salvo

quanto diversamente previsto dall’art. 7.3 lettera h) –
ed a quelle trasportate, rimorchiate, sollevate, caricate
o scaricate;

f ) alle cose sulle quali si eseguono lavori;
g) cagionati da installazioni in genere dopo l’ultimazione

dei lavori o qualora si tratti di operazioni di ripara-
zione, manutenzione o posa in opera, quelli non avve-
nuti durante l’esecuzione dei lavori;

h) cagionati da prodotti e cose in genere dopo la consegna
a terzi e quelli conseguenti a mancato uso e/o
disponibilità di impianti e macchine in genere;

i) a condutture ed impianti sotterranei in genere;
l) derivanti dalla proprietà di fabbricati (e dei relativi im-

pianti fissi) che non costituiscano beni strumentali per
lo svolgimento dell’attività;

m) derivanti da interruzioni o sospensioni totali o parziali
di attività industriali, commerciali, artigianali, agricole
o di servizi;

n) conseguenti ad inquinamento dell’aria, dell’acqua o del
suolo nonché ad interruzione, impoverimento di falde
acquifere, di giacimenti minerali ed in genere di
quanto trovasi nel sottosuolo suscettibile di sfrutta-

mento;
o) da detenzione od impiego di esplosivi;
p) verificatisi in connessione con trasformazioni od asse-

stamenti energetici dell’atomo, naturali o provocati ar-
tificialmente (fissione o fusione nucleare, isotopi

radioattivi, macchine acceleratici ecc.);
q) derivante da presenza, uso, contaminazione, estrazione,

manipolazione, lavorazione, vendita, distribuzione, e/o

stoccaggio di amianto e/o prodotti contenenti amianto.

7.5 Franchigie
Le garanzie sono prestate:
a) per i danni indicati all’art. 7.3, lettere g), h) ed l),

con la franchigia di € 100;
b) per i danni a cose indicati all’art. 7.3, lettere c), d)

ed r), con franchigia di € 50.

7.6 Estensione territoriale
L’assicurazione vale per i danni che avvengono nei Paesi
Europei.

7.7 Denuncia dei sinistri relativi ai dipendenti
soggetti alla assicurazione obbligaroria contro
gli infortuni
Agli effetti dell’assicurazione di responsabilità civile verso i
dipendenti soggetti all’assicurazione obbligatoria contro gli
infortuni sul lavoro, l’Assicurato deve denunciare soltanto
i sinistri per i quali ha luogo l’inchiesta pretoriale a norma
della legge infortuni.

7.8 Gestione delle vertenze di danno - spese le-
gali
La Società assume, fino a quando ne ha interesse, la ge-
stione delle vertenze tanto in sede stragiudiziale che giudi-
ziale, sia civile che penale, a nome dell’Assicurato,
designando, ove occorra, legali o tecnici ed avvalendosi di
tutti i diritti ed azioni spettanti all’Assicurato stesso. Sono
a carico della Società le spese sostenute per resistere al-
l’azione promossa contro l’Assicurato entro il limite di un
importo pari al quarto del massimale stabilito in polizza
per il danno cui si riferisce la domanda.
Qualora la somma dovuta al danneggiato superi detto
massimale, le spese vengono ripartite fra Società ed As-
sicurato in ragione del rispettivo interesse.

In caso di definizione transattiva del danno, la Società
a semplice richiesta dell’Assicurato e ferma ogni altra
condizione di polizza, continuerà a proprie spese la ge-
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stione in sede giudiziale penale delle vertenze fino ad
esaurimento del giudizio nel grado in cui questo si
trova al momento dell’avvenuta transazione.
La Società non riconosce spese incontrate dall’Assicu-
rato per i legali o tecnici che non siano da essa desi-
gnati e non risponde di multe od ammende né delle
spese di giustizia penale diverse da quelle di cui ai pre-
cedenti commi.

7.9 Condizioni speciali
Le condizioni speciali sotto riportate sono valide ed ope-
ranti esclusivamente per gli esercizi commerciali cu si rife-

riscono.
Farmacie. La validità dell’assicurazione è subordinata al
possesso da parte degli addetti alla farmacia dei requisiti ri-
chiesti dalla legge per l’esercizio dell’attività da loro svolta.
L’assicurazione comprende anche i danni cagionati da pro-
dotti anche non galenici, di produzione propria, venduti
nello stesso esercizio.
Saloni di bellezza e istituti per trattamenti estetici.
La validità dell’assicurazione è subordinata al possesso,
da parte degli addetti all’esercizio, dei requisiti even-
tualmente previsti dalla legge per l’esercizio dell’atti-
vità da loro svolta, nonché l’effettuazione, ove
richiesto, dei necessari controlli medici.
La garanzia comprende anche i danni cagionati in occa-
sione di servizi prestati presso il domicilio del cliente.

7.10 Garanzie complementari
Valide solo se espressamente richiamate in polizza (mod.
21 PAC).

A. Rischio dello smercio
A parziale deroga dell’art. 7.4 lettera h), l’assicurazione
comprende la responsabilità civile derivante all’Assicurato,
ai sensi di legge, per i danni involontariamente cagionati a
terzi, compreso l’acquirente, delle cose vendute o sommi-
nistrate esclusi quelli dovuti a vizio originario del pro-
dotto. Per i generi alimentari di produzione propria,
venduti o somministrati nello stesso esercizio l’assicura-
zione si intende valida anche per i danni dovuti a vizio ori-
ginale del prodotto.
La garanzia vale per i danni verificatisi entro un anno
dalla consegna di cose vendute durante il periodo di
validità della garanzia e, comunque, non oltre la data
di scadenza della polizza.
L’assicurazione non vale se l’Assicurato detiene merci
non in conformità a norme e regolamenti disciplinanti
l’esercizio della sua attività.
Il massimale per sinistro rappresenta il limite di garan-
zia per periodo di assicurazione.
La presente garanzia complementare non è operante

per esercizi per la vendita all’ingrosso e per depositi
commerciali.

B. Committenza auto
L’assicurazione comprende la responsabilità civile derivante
all’Assicurato, ai sensi dell’art. 2049 C.C., per danni cagio-
nati a terzi, ivi compresi i danni corporali alle persone tra-
sportate, dai suoi dipendenti – abilitati alla guida a norma
delle vigenti disposizioni di legge – in relazione alla guida

di autovetture, motocicli e ciclomotori, purchè i medesimi
non siano di proprietà od in usufrutto all’Assicurato od
allo stesso intestati al P.R.A. ovvero a lui locati.
Non sono considerati terzi, oltre alle persone di cui
all’art. 7.2, le persone che si trovano con il conducente
dell’auto/motoveicolo nei rapporti di cui alla lettera a)
del citato art. 7.2 La presente estensione di garanzia è
prestata con la franchigia di € 255.

C. Servizio di guardaroba: danni a cose in con-
segna e custodia
A deroga dell’art. 7.4 lettera e) e semprechè esista un ser-
vizio di guardaroba custodito l’assicurazione comprende,
entro il limite stabilito in polizza per i danni a cose, e sino
alla concorrenza massima di € 104 per ogni danneg-
giato, i danni sofferti dai clienti in seguito di sottrazione,
distruzione o deterioramento delle cose portate nell’eserci-
zio e consegnate all’Assicurato, per la responsabilità che a
lui incombe ai sensi dell’artt. 1783, 1784, 1785 bis e 1786
C.C. ferma restando l’esclusione per i danni a cose non
consegnate.
La garanzia non comprende oggetti preziosi, denaro,
titoli di credito, valori bollati, marche, valori, veicoli e
natanti in genere e cose in essi contenute.
Sono altresì esclusi i danni cagionati da incendio e da
bruciature per contatto con apparecchi di riscalda-
mento nonché quelli causati da lavatura, smacchiatura,
stiratura e simili.

D. Sale giochi, da ballo e da biliardo
L’Assicurazione comprende il rischio relativo alla proprietà
e/o esercizio di una sala da ballo, di una sala giochi o di
una sala biliardo, purchè annessi a bar, ristoranti, pizzerie,
birrerie e trattorie, e semprechè il titolare dell’esercizio sia
in possesso di eventuali autorizzazioni previste dalla legge
e/o dai regolamenti vigenti.
Limitatamente ai danni a cose, la garanzia viene pre-
stata con la franchigia di € 25 e con il massimo risarci-
mento di € 155 per ogni sinistro. Relativamente alle
sale a ballo, la garanzia non comprende i danni corpo-
rali subiti da artisti ed orchestrali.
La presente garanzia non è operante per dancing, di-
scoteche e ritrovi notturni.
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Nel testo di polizza si intendono per:
Infortunio: evento dovuto a causa fortuita, violenta ed

esterna che produca lesioni fisiche obiettivamente consta-
tabili.

Malattia: ogni alterazione dello stato di salute non di-
pendente da infortunio.

Invalidità permanente: la diminuzione o perdita defi-
nitiva od irrimediabile della generica capacità a svolgere un

lavoro proficuo, indipendentemente dalla professione
svolta.

Ricovero: la degenza, comportante pernottamento, in
istituto di cura pubblico o privato regolarmente autoriz-
zato, esclusi stabilimenti termali, case di convalescenza e
di soggiorno.

Franchigia: l’importo in cifra fissa che viene detratto
dall’indennizzo.

La protezione delle persone
Definizioni
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8.1 Rischi assicurati
L’assicurazione vale per i soli infortuni che abbiano per
conseguenza la morte od una invalidità permanente e che
l’Assicurato subisca nello svolgimento delle mansioni e/o
incarichi di lavoro dichiarati in polizza (mod. 22 PAC).

L’assicurazione comprende anche:
a) l’asfissia non di origine morbosa;
b) gli avvelenamenti acuti da ingestione od assorbimento

di sostanze;
c) l’annegamento;
d) l’assideramento od il congelamento;
e) la folgorazione;
f ) le conseguenze obiettivamente constatabili di morsi o

punture di animali, di aracnidi
o di insetti con esclusione delle malattie di cui gli in-
setti siano portatori necessari;

g) i colpi di sole o di calore o di freddo;
h) le lesioni determinate da sforzi, esclusi gli infarti e le

ernie;
i) gli infortuni subiti in stato di malore od incoscienza;
l) gli infortuni derivanti da imperizia, imprudenza o ne-

gligenza anche gravi;
m) gli infortuni derivanti da tumulti popolari o da atti di

terrorismo, a condizione che l’Assicurato
non vi abbia preso parte attiva;

n) gli infortuni derivanti dalla guida e/o dall’uso di tutti i
veicoli o natanti salvo quanto previsto dal successivo
art. 8.2 lettere a) e b).

8.2 Esclusioni
Sono esclusi gli infortuni causati:
a) dalla pratica di sport comportanti l’uso di veicoli e

di natanti a motore, anche come passeggero. “Si
precisa che è considerata pratica di sport anche l’ef-
fettuazione di “prove libere” – amatoriali e non -
all’interno di impianti sportivi appositamente at-
trezzati, quali ad esempio autodromi, nonché l’uti-
lizzo di veicoli o natanti a motore in luoghi che per
le loro caratteristiche non possono essere conside-
rati aree o specchi d’acqua assoggettati all’obbligo
di assicurazione di cui D.Lgs 7 settembre 2005 n.
209 e sue successive modificazioni”;

b) dall’uso, anche come passeggero, di aeromobili
(compresi deltaplani ed ultraleggeri);

c) dalla pratica di pugilato, atletica pesante, lotta nelle
sue varie forme, scalata di roccia o ghiaccio, speleo-
logia, salto dal trampolino con sci od idrosci, sci
acrobatico, bob, rugby, football americano, immer-
sioni con autorespiratore, paracadutismo o sport
aerei in genere;

d) dalla partecipazione a competizioni – o relative
prove – ippiche, calcistiche, ciclistiche, salvo che
esse abbiano carattere ricreativo;

e) da ubriachezza, da abuso di psicofarmaci, dall’uso
di stupefacenti od allucinogeni;

f ) da operazioni chirurgiche, accertamenti o cure me-
diche non rese necessarie da infortunio;

g) da delitti dolosi compiuti o tentati dall’Assicurato;
h) da guerre, insurrezioni, movimenti tellurici, inon-

dazioni od eruzioni vulcaniche;
i) da trasformazioni od assestamenti energetici del-

l’atomo, naturali o provocati (fissione e fusione nu-
cleare, isotopi radioattivi, macchine acceleratici,
raggi X, ecc.).

Sono inoltre esclusi gli infortuni subiti:
l) nello svolgimento di attività professionali diverse da

quella dichiarata in polizza e, salvo patto speciale,
nello svolgimento di ogni altra attività che l’Assicu-
rato eserciti senza carattere di professionalità.

8.3 Morte
Se l’infortunio ha come conseguenza la morte, la Società
corrisponde la somma assicurata ai beneficiari designati o,
in difetto di designazione, agli eredi dell’Assicurato in parti
uguali.
L’indennizzo per il caso di morte non è cumulabile con
quello per invalidità permanente.
Tuttavia, se dopo il pagamento di un indennizzo per inva-
lidità permanente, l’Assicurato muore in conseguenza del
medesimo infortunio, la Società corrisponde ai beneficiari
soltanto la differenza tra l’indennizzo per morte – se supe-
riore – e quello già pagato per invalidità permanente.

8.4 Maggiorazione in caso di morte violenta
Fermo quanto previsto dal precedente art. 8.3, nel caso di
morte dell’Assicurato conseguente ad infortunio derivante
da rapina, sequestro e tentativo di sequestro, attentati ed
atti di terrorismo, la Società, semprechè

8. Norme che regolano le garanzie infortuni
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non si tratti di infortunio dipeso da atti dolosi compiuti o
tentati dall’Assicurato stesso, corrisponderà l’indennizzo
spettante a termini di polizza con una maggiorazione del
25%. La maggiorazione di indennizzo prevista a termini

del presente articolo non potrà comunque superare
€ 52.000 per singolo Assicurato.

8.5 Invalidità permanente
Se l’infortunio ha per conseguenza una invalidità perma-

nente, la Società liquida un indennizzo, calcolato sulla
somma assicurata per invalidità permanente totale, in pro-
porzione al grado di invalidità accertato e valutato in base

alla Tabella di pag. 31.

8.6 Supervalutazione invalidità permanente
Qualora l’invalidità permanente, accertata e valutata in
base al precedente art. 8.5 risulti di grado pari o superiore
al 25%, l’indennizzo relativo verrà corrisposto alla Società
con una maggiorazione del 30%.

8.7 Rimborso spese sanitarie
Per la cura delle lesioni causate da infortunio la Società
rimborsa, fino a concorrenza della somma assicurata indi-
cata sul frontespizio di polizza mod. 22 PAC al titolo
“Quanto assicuriamo” alla voce “Rimborso spese sanita-
rie”, le spese effettivamente sostenute per:
- accertamenti diagnostici;
- visite mediche e specialistiche, consulti;
- medicinali prescritti dal medico curante;
- prestazioni infermieristiche;
- onorari del chirurgo e di ogni altro componente

l’equipe operatoria, diritti di sala operatoria, materiale
d’intervento;

- apparecchi protesici o terapeutici applicati durante l’in-
tervento chirurgico;

- rette di degenza;
- trasporto dell’Assicurato al luogo di cura o di soccorso

o da un istituto di cura all’altro;
- cure mediche e trattamenti fisioterapici rieducativi;
- cure e protesi odontoiatriche rese necessarie da infortu-

nio, con l’intesa che le spese per materiale prezioso e
leghe speciali impiegate nella protesi sono rimborsabili
fino a concorrenza di € 1.040 e non sono rimborsabili
le spese per la riparazione o sostituzione di protesi ap-
plicate prima dell’infortunio.

Per le prestazioni sanitarie sopra elencate che non risultino
avvenute durante il ricovero in istituto di cura o durante
un intervento chirurgico ambulatoriale, il rimborso delle
spese viene effettuato nella misura dell’80% ed il rima-
nente 20%, con un minimo di € 75, resta a carico dell’As-
sicurato.

8.8 Persone soggette ad assicurazione obbliga-
toria per legge
La presente assicurazione si intende stipulata in aumento al-
l’eventuale assicurazione di legge contro gli infortuni sul la-

voro e non esime dall’obbligo attuale o futuro di assolvere
agli impegni derivanti dalla legge stessa.

8.9 Persone non assicurabili
Non sono assicurabili le persone affette da alcoolismo,
tossicodipendenza o dalle seguenti infermità mentali:
sindromi organiche cerebrali, schizofrenia, forme ma-
niaco-depressive, stati paranoidi. L’assicurazione cessa al
manifestarsi di dette affezioni.

8.10 Estensione territoriale
L’assicurazione vale per il mondo intero.

8.11 Limiti di indennizzo per evento catastrofale
Nel caso di sinistro che colpisca contemporaneamente
più assicurati, l’esborso complessivo a carico della So-
cietà non potrà comunque eccedere € 775.000.
Qualora gli indennizzi liquidabili ai sensi di polizza ecce-
dessero nel loro complesso detto importo, gli stessi verranno
proporzionalmente ridotti. La limitazione sopraindicata resta
comunque operante anche nel caso di adeguamento auto-
matico previsto dall’art. 10.1.

8.12 Franchigia assoluta per invalidità perma-
nente
La somma assicurata per invalidità permanente è sog-
getta alle seguenti franchigie:
a) sulla parte di somma assicurata fino a € 78.000 non si

farà luogo ad indennizzo quando l’invalidità permanente
è di grado pari od inferiore al 3 % della totale; se invece
l’invalidità permanente risulta superiore a tale percen-
tuale, l’indennizzo verrà liquidato solo per la parte ecce-
dente;

b) sulla parte di somma assicurata eccedente € 78.000 e
fino a € 130.000 non si fa luogo ad indennizzo quando
l’invalidità permanente è di grado pari o minore al 5%
della totale; se invece l’invalidità permanente risulta su-
periore a tale percentuale l’indennizzo viene corrisposto
solo per la parte eccedente;

c) sulla parte di somma assicurata eccedente € 130.000
non si fa luogo ad indennizzo quando l’invalidità
permanente è di grado pari o minore al 10% della to-
tale; se invece l’invalidità permanente risulta superiore
a tale percentuale l’indennizzo viene corrisposto solo
per la parte eccedente;

d) quando l’invalidità permanente è di grado pari o su-
periore al 25% della totale, la liquidazione dell’inden-
nizzo verrà effettuata senza l’applicazione delle

29
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franchigie indicate nelle precedenti lettere a) b) c).

8.13 Altre assicurazioni
Fermo quanto previsto dall’art. 1.2, qualora per la me-
desima persona le somme assicurate con altre polizze
superino complessivamente il 50% di quelle garantite
con il presente contratto, la Società entro 15 giorni
dalla comunicazione e con preavviso di almeno 60
giorni ha facoltà di recedere dall’assicurazione nei con-
fronti di detta persona, fermo restando il diritto del
Contraente a richiedere la risoluzione del contratto li-
mitatamente alla garanzia infortuni.

8.14 Obblighi dell’assicurato in caso di sinistro
Fermo quanto previsto dall’art. 1.7, la denuncia del-
l’infortunio deve contenere l’indicazione del luogo,
giorno, ora e causa dell’evento e deve essere corredata
di certificato medico. Il decorso delle lesioni deve es-
sere documentato da ulteriori certificati medici.
L’Assicurato o, in caso di morte, i beneficiari, devono
consentire alla Società le indagini e gli
accertamenti che questa ritenga necessari.

8.15 Criteri di indennizzabilità
La Società corrisponde l’indennizzo per le conseguenze di-
rette ed esclusive dell’infortunio.
Se, al momento dell’infortunio, l’Assicurato non è fisi-
camente integro e sano, sono indennizzabili soltanto le
conseguenze che si sarebbero comunque verificate qua-
lora l’infortunio avesse colpito una persona fisicamente
integra e sana.
In caso di perdita anatomica o riduzione funzionale di un
organo o di un arto già minorato, le percentuali di cui
all’art. 8.5 sono diminuite tenendo conto del grado di in-
validità preesistente.

8.16 Modalità di valutazione del danno
Le divergenze sul grado di invalidità permanente, o
sull’applicazione dei criteri di indennizzabilità previsti
dall’art. 8.15, possono essere demandate per iscritto ad un
Collegio di tre medici, nominati uno per parte ed il terzo
di comune accordo o, in caso contrario, dal Consiglio
dell’Ordine dei Medici avente giurisdizione nel luogo ove
deve riunirsi il Collegio. Il Collegio Medico risiede nel Co-
mune che sia sede di istituto universitario di medicina le-

gale e delle assicurazioni più vicino alla residenza dell’Assi-
curato. Ciascuna delle Parti sostiene le proprie spese e re-
munera il medico da essa designato, contribuendo per la
metà delle spese e competenze per il terzo medico.

E’ data facoltà al Collegio Medico di rinviare, ove ne ri-
scontri l’opportunità, l’accertamento definitivo dell’invali-
dità permanente ad epoca da definirsi dal Collegio stesso;
nel quale caso il Collegio può intanto concedere una prov-
visionale sull’indennizzo.

Le decisioni del Collegio Medico sono prese a maggio-
ranza di voti, con dispensa da ogni formalità di legge, e
sono vincolanti per le Parti, anche se uno dei Medici rifiuti

di firmare il relativo verbale.

8.17 Rinuncia al diritto di rivalsa
La Società rinuncia, a favore dell’Assicurato e dei suoi
aventi diritto, al diritto di surrogazione di cui all’art.
1916 C.C. verso i terzi responsabili dell’infortunio.

8.18 Garanzie complementari
Valide per i soli Assicurati a favore dei quali sono rese ope-
ranti in polizza (Mod. 22 PAC).

Rischio extraprofessionale. A parziale deroga del-
l’art. 8.2. lettera l), fermi i limiti tutti convenuti in polizza,
l’assicurazione vale anche per gli infortuni che l’Assicurato
subisca nello svolgimento di ogni attività che non abbia
carattere di professionalità.
La presente estensione di garanzia è valida a condizione
che risultino garantiti i rischi di cui all’art. 8.1, ed è ope-
rante per i medesimi eventi ivi previsti.

Rischi volo. L’Assicurazione è estesa agli infortuni che
l’Assicurato subisca durante i viaggi aerei di trasporto pub-
blico passeggeri su velivoli ed elicotteri da chiunque eser-
citi, esclusi i viaggi effettuati:
- su aeromobili di società/azienda di lavoro aereo, per voli

diversi da trasporto pubblico passeggeri;
- su aeromobili di aeroclubs;
- su apparecchi per il volo da diporto o sportivo.
La garanzia di cui al presente articolo non è valida se la po-
lizza ha durata inferiore ad un anno ed inzia dal
momento in cui l’Assicurato sale a bordo dell’aeromobile,
cessando al momento in cui ne discende.
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Nei confronti delle persone che presentano mancinismo, le
percentuali di invalidità permanente previste per l’arto su-
periore destro e la mano destra, varranno per l’arto supe-
riore sinistro e la mano sinistra e viceversa.
Se la lesione comporta una minorazione, anziché la perdita
totale, le percentuali sopra indicate vengono ridotte in
proporzione alla funzionalità perduta.
Nei casi di invalidità permanente non specificati nella ta-

bella di cui sopra, l’indennizzo è stabilito in riferimento
alle percentuali dei casi indicati, tenendo conto della dimi-
nuita capacità generica lavorativa, indipendentemente
dalla professione dell’Assicurato.
La perdita totale, anatomica o funzionale, di più organi od
arti comporta l’applicazione di una percentuale di invali-
dità pari alla somma delle singole percentuali dovute per
ciascuna lesione, con il massimo del 100%.

Tabella: percentuali e criteri per la valutazione del grado di invalidità permanente.
Perdita totale, anatomica o funzionale di:

destro sinistro
un arto superiore 70% 60%
una mano od un avambraccio 60% 50%
un pollice 18% 16%
un indice 14% 12%
un medio 8% 6%
un anulare 8% 6%
un mignolo 12% 10%
una falange del pollice 9% 8%
una falange di altro dito della mano 1/3 del dito
un piede 40%
ambedue i piedi 100%
un alluce 5%
una altro dito del piede 3%
una falange dell’alluce 2.5%
una falange di un altro dito del piede 1%
un arto inferiore al di sopra del ginocchio 60%
un arto inferiore all’altezza o al di sotto del ginocchio 50%
un occhio 25%
ambedue gli occhi 100%
un rene 20%
la milza 10%
sordità completa di un orecchio 10%
sordità completa di ambedue gli orecchi 40%
perdita totale della voce 30%
stenosi nasale bilaterale 15%
esiti di frattura amielica somatica da schiacciamento di:
- vertebre cervicali 10%
- vertebre dorsali 7%
- 12° dorsale 12%
- cinque lombari 12%
- esiti di frattura del sacro e del coccige con callo deforme e dolente 5%
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9.1 Oggetto dell’assicurazione
Le garanzie Globale ricoveri e Indennità di de-
genza, sotto riportate, sono operanti a favore dell’Assicu-
rato esclusivamente se rese valide in polizza (Mod. 22 PAC).

Globale ricoveri
La Società, fino a concorrenza della somma assicurata e
previa deduzione della franchigia di cui all’art. 9.2, rim-
borsa:
a) nei casi di:

- ricovero, reso necessario da malattia od infortunio;
- intervento chirurgico, anche senza ricovero,

reso necessario da malattia od infortunio;
- parto ed aborto terapeutico comportanti ri-

covero;
1. le spese per: onorario del chirurgo, dell’aiuto, del-

l’assistente, dell’anestesista e di ogni altro soggetto
partecipante all’intervento; diritti di sala operatoria
e materiale di intervento (ivi compresi gli apparec-
chi terapeutici e le endoprotesi applicati durante
l’intervento);

2. le spese relative al periodo di ricovero, per: assi-
stenza medica, cure, trattamenti fisioterapici e rie-
ducativi, medicinali ed esami;

3. le spese per rette di degenza;
4. le spese di trasporto in ambulanza, fino al 10% del

massimale assicurato;
b) nei casi di:

- ricovero, reso necessario da infortunio;
- intervento chirurgico, anche senza ricovero,

reso necessario da malattia od infortunio;
- parto cesareo, oltre alle spese di cui ai punti

1,2,3 e 4 della lettera a):
1. le spese per gli accertamenti diagnostici (compresi

gli onorari dei medici) effettuati anche al di fuori
dell’istituto di cura, nei 90 giorni precedenti alla
data di inizio del ricovero oppure alla data dell’in-
tervento chirurgico senza ricovero;

2. le spese per i relativi:
- esami;
- acquisto di medicinali;
- prestazioni mediche, chirurgiche ed infermieristiche;
- trattamenti fisioterapici o rieducativi;
- cure termali (escluse in ogni caso le spese di natura

alberghiera).

Dette spese, purché sostenute nei 90 giorni successivi alla
data di cessazione del ricovero oppure alla data dell’inter-
vento chirurgico senza ricovero, sono rimborsate fino al
10% del massimale assicurato.
Nei casi di parto non cesareo o di aborto, l’indennizzo non

potrà superare per ogni singolo evento il 10% del massi-
male assicurato.
Nel corso del periodo di assicurazione l’ammontare com-
plessivo degli indennizzi per l’insieme delle prestazioni ga-
rantite non può superare il massimale assicurato.
Qualora l’Assicurato si avvalga del Servizio Sanitario Na-
zionale in forma diretta od indiretta e/o altre forme di assi-
stenza sanitaria diretta od a rimborso, la garanzia varrà per
le eventuali spese od eccedenza di spese rimaste a carico
dell’Assicurato.

Indennità di degenza
La Società corrisponde la somma pattuita per ciascun
giorno di degenza – a partire dal giorno stesso del ricovero,
fino al giorno antecedente quello della dimissione e per la
durata massima di 365 giorni – nei casi di:
- ricovero, con o senza intervento chirurgico, reso ne-

cessario da malattia od infortunio;
- parto cesareo.
Non danno comunque diritto ad indennità i ricoveri per
parto non cesareo e aborto terapeutico.

9.2 Franchigia
Per la garanzia Globale ricoveri la Società effettua il
rimborso di quanto dovuto all’Assicurato previa appli-
cazione della franchigia fissa di € 2.580 per sinistro.

9.3 Decorrenza della garanzia e termini di
aspettativa
La garanzia decorre:
a) per gli infortuni: dal momento in cui, ai sensi dell’art.

1.3 “Pagamento del premio”, ha effetto l’assicurazione;
b) per le malattie: dal trentesimo giorno successivo a

quello di effetto dell’assicurazione;
c) per il parto: dal duecentosettantesimo giorno succes-

sivo a quello di effetto dell’assicurazione;
d) per le conseguenze di stati patologici insorti ante-

riormente alla stipula del contratto, sempre che non
conosciuti e/o diagnosticati al momento della stipu-
lazione: dal centottantesimo giorno successivo a quello

9. Norme che regolano le garanzie spese sanitarie
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di effetto dell’assicurazione.
Per le malattie dipendenti da gravidanza o puerperio,
la garanzia è operante, con il termine di aspettativa di
trenta giorni, soltanto se la gravidanza ha avuto inizio
in un momento successivo a quello dell’assicurazione.
Nell’eventualità di future variazioni alla presente polizza,
per la parte di somme assicurate eccedenti quelle già in
corso, gli anzidetti termini di aspettativa inizieranno a de-
correre dalla data di effetto delle variazioni medesime.

Per converso qualora la presente polizza sostituisca una
precedente, senza soluzione di continuità, per le persone e
le garanzie già ricomprese in detta precedente polizza e

fino alla concorrenza delle somme assicurate in essa previ-
ste, i sopra indicati termini di aspettativa decorrono dalla
data in cui hanno preso effetto nella polizza precedente.

9.4 Esclusioni
L’assicurazione non è operante nei casi di:
- interventi chirurgici o ricoveri che siano conseguenza

diretta di stati patologici, anche se conseguenti ad in-
fortunio, già conosciuti e/o diagnosticati al momento
della stipulazione del contratto (o, nel caso di succes-
sive variazioni, anteriormente alla stipulazione della
relativa appendice, rispetto alle persone ed alle ga-
ranzie introdotte a nuovo nonché per la parte delle
somme assicurate eccedenti quelle già in corso);

- aborto volontario non terapeutico;
- infortuni ed intossicazioni conseguenti ad abuso di

alcolici o psicofarmaci, ovvero ad uso di allucinogeni
o stupefacenti, infortuni sofferti in conseguenza di
azioni delittuose commesse dall’Assicurato (inten-
dendosi invece comprese nell’assicurazione le conse-
guenze di imprudenza e negligenza, anche gravi,
dell’Assicurato stesso);

- infortuni derivanti dalla pratica di sport aerei;
- cure delle malattie mentali e dei disturbi psichici in

genere, ivi compresi i comportamenti nevrotici;
- cure ed interventi per l’eliminazione o correzione di

difetti fisici e malformazioni comunque preesistenti
alla stipula della polizza;

- prestazioni aventi finalità estetiche (salvo gli inter-
venti di chirurgia plastica o stomatologica ricostrut-
tiva resi necessari da infortunio verificatosi
successivamente alla stipulazione del contratto) o da
neoplasie maligne;

- cure dentarie o delle paradotiopatie, a meno che non
siano rese necessarie da infortuni verificatisi successi-
vamente alla stipulazione del contratto sono escluse
in ogni caso le protesi dentarie;

- malattie professionali, come definite dal D.P.R.
30/06/1965 n. 1124 e successive variazioni interve-
nute fino alla stipulazione della polizza;

- spese per l’acquisto, la manutenzione e la riparazione
di apparecchi protesici e terapeutici, salvo quanto
previsto dall’art. 9.1;

- conseguenze dirette od indirette di trasmutazioni del
nucleo dell’atomo, come pure di radiazioni provocate
artificialmente dall’accelerazione di particelle atomi-
che o da esposizione a radiazioni ionizzanti;

- conseguenze derivanti da guerre, insurrezioni, movi-
menti tellurici ed eruzioni vulcaniche;

- infortuni causati dalla pratica di sport comportanti
l’uso di veicoli e di natanti a motore; si precisa che è
considerata pratica di sport anche l’effettuazione di
“prove libere” - amatoriali e non - all’interno di im-
pianti sportivi appositamente attrezzati, quali ad
esempio autodromi, nonchè l’utilizzo di veicoli o na-
tanti a motore in luoghi che per le loro caratteristi-
che non possono essere considerati aree o specchi
d’acqua assoggettati all’obbligo di assicurazione di
cui D.Lgs. 7 settembre 2005 n. 209 e sue successive
modificazioni.

9.5 Persone non assicurabili
Non sono assicurabili, indipendentemente dalla con-
creta valutazione dello stato di salute, le persone affette
da alcoolismo, tossicodipendenza o dalle seguenti in-
fermità mentali: sindromi organiche cerebrali, schizo-
frenia, forme maniaco depressive o stati paranoidi.
L’assicurazione cessa al manifestarsi di tali affezioni.

9.6 Estensione territoriale
L’assicurazione vale per il mondo intero.

9.7 Obblighi dell’assicurato in caso di sinistro
La denuncia di cui all’art. 1.7 deve essere corredata da
certificazione medica.
L’Assicurato deve consentire alla Società le indagini e
gli accertamenti necessari e produrre copia conforme
all’originale della cartella clinica completa.

9.8 Criteri di liquidazione
Il pagamento dell’indennizzo viene effettuato:
a) per la garanzia Globale ricoveri a cura ultimata su pre-

sentazione degli originali delle relative notule,
distinte e ricevute debitamente quietanzate.
A richiesta dell’Assicurato, la Società restituisce i preci-
tati originali, previa apposizione della data di liquida-
zione e dell’importo liquidato.
Qualora l’Assicurato abbia presentato a terzi l’originale
delle notule, distinte e ricevute per ottenerne il rim-
borso, la Società effettua il pagamento di quanto do-
vuto a termini della presente polizza dietro
dimostrazione delle spese effettivamente sostenute, al

33

SARA Mod. 23 PAC:Layout 1  24-11-2008  13:23  Pagina 33



34

netto di quanto a carico dei predetti terzi.
Per le spese sostenute all’estero i rimborsi verranno ese-
guiti in Italia, in valuta italiana, al cambio medio della
settimana in cui la spesa è stata sostenuta dall’Assicu-

rato, ricavato dalle quotazioni dell’Ufficio Italiano dei
Cambi;

b) per la garanzia Indennità di degenza al temine del ri-
covero su presentazione di una dichiarazione rilasciata
dall’istituto di cura attestante la durata del ricovero

stesso.

9.9 Anticipazione dell’indennizzo
In caso di sinistro comportante ricovero in istituto di cura,
l’Assicurato ha diritto di ottenere un’anticipazione dell’in-
dennizzo a condizione che fornisca la documentazione me-
dica sufficiente alla Società per accertare l’indennizzabilità
del sinistro stesso.
L’anticipazione dell’indennizzo è effettuata dalla Società
nei limiti e con le modalità seguenti:
a) qualora sia prevista la garanzia Globale ricoveri e le

spese sostenute dall’Assicurato in base alla fatturazione
parziale dell’istituto di cura – detratta la franchigia di
cui all’art. 9.2 – risultino non inferiori a € 1.545, la
Società corrisponde il 70% delle spese rimborsabili a
termini di polizza;

b) qualora sia prevista la garanzia Indennità di degenza e
siano trascorsi almeno trenta giorni di degenza, la So-
cietà corrisponde l’indennità spettante al momento
della richiesta dell’anticipazione dell’indennizzo.
L’Assicurato può usufruire della facoltà riconosciutagli
a termini del presente articolo anche più volte nel
corso di uno stesso periodo di assicurazione; tuttavia
l’anticipazione di indennizzo dovuta in relazione alla
garanzia Indennità di degenza non può essere chiesta

per periodi di degenza inferiore a trenta giorni. In sede
di liquidazione definitiva dell’indennizzo, la Società
detrarrà le somme corrisposte all’Assicurato a termini
del presente articolo.

Qualora a guarigione clinica avvenuta dovesse risultare
che l’indennizzo non era dovuto, la Società ha diritto
alla restituzione – entro 15 giorni dalla richiesta for-
male – degli importi anticipati.

9.10 Controversie
In caso di disaccordo sul diritto all’indennizzo, le Parti pos-
sono conferire, per iscritto, mandato di decidere se ed in

quale misura sia dovuto l’indennizzo, a norma e nei limiti
delle condizioni di polizza, ad un Collegio di tre medici, no-
minati uno per parte ed il terzo di comune accordo o, in
caso contrario, dal Consiglio dell’Ordine dei Medici avente
giurisdizione nel luogo dove deve riunirsi il Collegio.
Il Collegio Medico risiede nel comune che sia sede di isti-
tuto universitario di medicina legale e delle assicurazioni
più vicino alla residenza dell’Assicurato. Ciascuna delle
Parti sostiene le proprie spese e remunera il medico da essa
designato, contribuendo per la metà delle spese e compe-
tenze per il terzo medico.
Le decisioni del Collegio Medico sono prese a maggio-
ranza di voti, con dispensa da ogni formalità di legge e
sono vincolanti per le Parti, anche se uno dei medici si ri-
fiuti di firmare il relativo verbale.

9.11 Rinuncia al diritto di rivalsa
La Società rinuncia a favore dell’Assicurato e dei suoi aventi
diritto, al diritto di surrogazione di cui all’art. 1916 C.C.
verso i terzi responsabili dell’infortunio o della malattia.
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10.1 Adeguamento automatico
Somme assicurate, massimali, limiti d’indennizzo (esclusi
quelli eventualmente espressi in percentuale) e premio
sono collegati all’indice del costo della vita (indice generale
nazionale ISTAT dei prezzi al consumo per famiglie di
operai e impiegati).
L’adeguamento automatico non è applicabile alla franchi-
gia di cui all’art. 9.2.
Nel corso di ogni anno solare sarà adottato, come indice
iniziale e per gli adeguamenti successivi, l’indice del mese
di giugno dell’anno precedente. Alla scadenza di ogni rata
annua, se si sarà verificata una variazione dell’indice ini-
ziale o di quello dell’ultimo adeguamento, somme assicu-
rate, massimali, limiti d’indennizzo (esclusi quelli
eventualmente espressi in percentuale) e premio varie-
ranno proporzionalmente a decorrere dalla medesima sca-
denza di rata. In caso di ritardata pubblicazione
dell’indice verrà fatto riferimento all’ultimo indice mensile
conosciuto dell’anno precedente.

A parziale deroga dell’art. 6.8 si conviene che la regola pro-
porzionale ivi prevista non trovi applicazione qualora il va-
lore delle cose assicurate con le garanzie Incendio – voce
Fabbricato – ed Elettronica, al momento del sinistro, non
superi di oltre il 20% le correlative somme assicurate. Se
detto limite risulta superato, la regola proporzionale verrà
applicata per l’eccedenza.
Qualora per effetto degli adeguamenti le somme assi-
curate aumentino di almeno 50%, ovvero dopo avve-
nuti i primi quattro adeguamenti, è in facoltà di
ciascuna delle Parti rinunciare al disposto dei commi
precedenti, dandone comunicazione per raccomandata
all’altra parte almeno tre mesi prima della scadenza an-
nuale; in tal caso somme assicurate, massimali, limiti
d’indennizzo (esclusi quelli eventualmente espressi in
percentuale) e premio resteranno fermi agli importi ri-
sultanti dall’ultimo adeguamento mentre riprenderà
pieno vigore l’art. 6.8.

10. La difesa dell’inflazione
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Nel caso Lei subisca un danno, e dopo aver fatto tutto il possibile per diminuirne le conseguenze, al fine di agevolare e ren-
dere più spedite operazioni di liquidazione La invitiamo a:
- avvisare entro tre giorni l’Agenzia presso la quale ha stipulato la polizza o, se il danno è grave, direttamente la Sede della

nostra Società come da lettera più avanti riprodotta;
- tenere a disposizione del perito designato dalla Società le tracce ed i residui del danno;
- predisporre un elenco dei ben danneggiati indicandone il valore approssimativo.
Qualora si tratti di un sinistro furto o rapina, in aggiunta a quanto precede, dovrà presentare immediata
denuncia all’Autorità di Polizia e fornire copia della medesima alla Società o al perito designato.

Si evidenziano, suddivise per garanzie, le principali norme cui Lei potrà fare riferimento in caso di sinistro:

garanzie Incendio 1.2 Altre assicurazioni
2.7 Anticipo sugli indennizzi
6.1 Titolarità dei diritti nascenti della polizza
6.2 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinistro
6.3 Esagerazione dolosa del danno
6.4 Procedura per la valutazione del danno
6.6 Determinazione del danno
6.9 Pagamento dell’indennizzo

garanzie Furto 1.2 Altre assicurazioni
3.6 Recupero delle cose rubate
6.1 Titolarità dei diritti nascenti della polizza
6.2 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinistro
6.3 Esagerazione dolosa del danno
6.4 Procedura per la valutazione del danno
6.6 Determinazione del danno
6.9 Pagamento dell’indennizzo

garanzia Cristalli 1.2 Altre assicurazioni
6.1 Titolarità dei diritti nascenti della polizza
6.2 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinistro
6.3 Esagerazione dolosa del danno
6.4 Procedura per la valutazione del danno
6.6 Determinazione del danno
6.9 Pagamento dell’indennizzo

garanzia Elettronica 1.2 Altre assicurazioni
6.1 Titolarità dei diritti nascenti della polizza
6.2 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinistro
6.3 Esagerazione dolosa del danno
6.4 Procedura per la valutazione del danno
6.6 Determinazione del danno
6.9 Pagamento dell’indennizzo

garanzie Responsabilità 1.2 Altre assicurazioni
civile 1.7 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinstro

7.7 Denuncia dei sinistri relativi ai dipendenti soggetti alla assicurazione
obbligatoria contro gli infortuni sul lavoro
7.8 Gestione delle vertenze di danno – spese legali

garanzie infortuni 1.2 Altre assicurazioni
8.3 Morte
8.5 Invalidità permanente
8.7 Rimborso spese sanitarie

Come comportarsi in caso di sinistro
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8.14 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinistro
8.15 Criteri di indennizzabilità
8.16 Modalità di valutazione del danno

garanzie Spese sanitarie 1.2 Altre assicurazioni
9.7 Obblighi dell’Assicurato in caso di sinistro
9.8 Criteri di liquidazione
9.9 Anticipazione dell’indennizzo
9.10 Controversie
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LETTERA TIPO PER LA DENUNCIA DI SINISTRO

Spettabile Società ................................. li.................................

SARA assicurazioni spa

Agenzia di ...................................................................................................

Via .................................................................................................. n. .......

C.A.P. ................................. Città...............................................................

Oggetto: denuncia di sinistro su polizza PAC n. .................................

Vi informo che il (data del fatto ) in (luogo: comune, provincia, località) è accaduto (descrivere in modo particolareggiato il
fatto e la circostanza in cui si è verificato) implicando i seguenti danni (descrivere il o i danni subiti; nel caso in cui venga de-
nunciato un sinistro di Responsabilità Civile, indicare anche il cognome, il nome, l’indirizzo e possibilmente il numero tele-
fonico della persona danneggiata).
Per ogni informazione utile alla definizione della pratica vogliate indirizzare la corrispondenza, o telefonare, presso:
(indirizzo e numero telefonico).
Con i migliori saluti

Mittente:

(Cognome e nome) .....................................................................................

Via .................................................................................................. n. .......

C.A.P. ................................. Città...............................................................

In fede
(firma)

.................................................................

A
GEN

ZIA DELLE
EN

TRA
TE

UFFICIOROM
A

I sara
assicurazioni
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