ASSICURAZIONE INFORTUNI
PER L’INDIVIDUO E PER LA FAMIGLIA



PRESENTAZIONE

Un infortunio pud comportare conseguenze economiche talvolta anche gravi, sia a livello individuale che
familiare.

Con Humana SARA garantisce la massima protezione a casa, nel lavoro, in auto, nel tempo libero, nella
pratica sportiva, in qualsiasi circostanza.

Humana Vi accompagna 24 ore su 24 e diventa “speciale” se & assicurata lintera famiglia (vedere Condi-
zioni Speciali Famiglia).

Tante le garanzie assicurabili:

— un capitale a disposizione in caso di “morte” o di “invaliditd permanente”;
- una “rendita vitalizia” per i casi piu gravi di invalidita permanente;

— il “rimborso delle spese sanitarie” sostenute in caso di infortunio;

- una “indennita giornaliera per ricovero e convalescenza”, pagabile in caso di ricovero in istituto di cura e
successiva convalescenza;

- un indennizzo giornaliero per “inabilita temporanea” per il periodo in cui 'Assicurato non puo svolgere la
propria attivita di lavoro.

La documentazione contrattuale & costituita da:

— linformativa al Contraente contenuta nel mod. 60 D, consegnata al Contraente medesimo prima della
stipula della polizza;

— il presente fascicolo, mod. 71 AS, nel quale sono raccolte le norme che regolano le singole garanzie e il
contratto in generale;

- la scheda di polizza, mod. 70 AS, nella quale sono riportati i dati specifici del contratto sottoscritto.
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DEFINIZIONI

— Assicurato: il soggetto il cui interesse & protetto dall’assicurazione;
— Assicurazione: il contratto di assicurazione;

— Beneficiario: gli eredi dell'Assicurato o le altre persone da questi designate, ai quali la Societa deve
corrispondere la somma assicurata per il caso di morte;

— Contraente: il soggetto che stipula I'assicurazione;
- Franchigia: la parte del danno indennizzabile che rimane a carico dell'Assicurato;

— Inabilita Temporanea: la perdita temporanea, a seguito di infortunio, in misura totale o parziale della
capacita dell’Assicurato di attendere alle attivita professionali principali e secondarie dichiarate;

- Indennizzo: la somma dovuta dalla Societa in caso di sinistro;
— Infortunio: P'evento dovuto a causa fortuita, violenta ed esterna, che produca lesioni fisiche oggettivamen-
te constatabili, le quali abbiano per conseguenza la morte, una invalidita permanente oppure una inabilita

temporanea,;

— Invalidita Permanente: la perdita definitiva, a seguito di infortunio, in misura totale o parziale della
capacita dell'Assicurato allo svolgimento di un qualsiasi lavoro, indipendentemente dalla sua professione;

— Istituto di cura: I'ospedale, la clinica universitaria, listituto universitario, la casa di cura, regolarmente
autorizzati, in base ai requisiti di legge, dalle competenti Autorita, alla erogazione di prestazioni sanitarie
ed al ricovero dei malati. Non si considerano istituti di cura gli stabilimenti termali, le strutture di convale-
scenza e soggiorno e le case di cura aventi finalita dietologiche ed estetiche;

— Polizza: il documento che prova l'assicurazione;

- Premio: la somma dovuta dal Contraente aila Societa;

— Ricovero: la permanenza in istituto di cura con pernottamento;

— Rischio: la possibilita che si verifichi il sinistro;

— Sinistro: il verificarsi del fatto dannoso per il quale & prestata I'assicurazione;

— Societa: SARA assicurazioni spa.



Art. 1

Art. 2

CONDIZIONI GENERALI DI ASSICURAZIONE

Rischi assicurati

L'assicurazione vale per gli infortuni che

I'Assicurato subisca nello svolgimento:

— delle attivita professionali principali e secon-
darie indicate in polizza;

— di ogni altra attivita che non abbia caratte-
re professionale.

E considerato infortunio Fevento dovuto a
causa fortuita, violenta ed esterna, che pro-
duca lesioni fisiche oggettivamente consta-
tabili, le quali abbiano per conseguenza la
morte, una invaliditd permanente oppure una
inabilita temporanea.

L'assicurazione comprende anche:

a) l'asfissia non di origine morbosa;

b) gli avvelenamenti acuti da ingestione o da

assorbimento di sostanze;

¢) l'annegamento;

d) Passideramento od il congelamento;

e) la folgorazione;

f) le conseguenze di morsi di animali o pun-
ture di insetti, con esclusione delle malat-
tie di cui gli insetti siano portatori necessari;

g) i colpi di sole, di calore o di freddo;

h) gli infortuni subiti in stato di malore od

incoscienza;

i) gli infortuni cagionati da colpa grave, com-
presa quindi imperizia, imprudenza o negli-
genza dell’Assicurato, del Contraente o del
Beneficiario;

1) gli infortuni cagionati da tumulti popolari ai
quali I'Assicurato non abbia preso parte
attiva.

L'assicurazione ¢ inoltre estesa ai rischi indi-

cati nei successivi art. 2 “Rischio volo”, art. 3

“Infortuni determinati da calamita naturali” e

art. 4 “Infortuni causati da guerra o insurre-

zione” delle Condizioni Generali di Assicura-
zione, nei limiti e con le modalita ivi descritte.

Rischio volo

A parziale deroga di quanto previsto dal-
lart.7 “Rischi esclusi dall’assicurazione’delle
Condizioni Generali di Assicurazione, piu
avanti riportato, 'assicurazione & estesa aglii
infortuni che I'Assicurato subisca, in qualita
di passeggero, durante i viaggi aerei di tra-
sporto pubblico di passeggeri su velivoli od
elicotteri da chiunque eserciti, esclusi i viag-
gi effettuati:

Art. 3

Art. 4

Art. 5

- su aeromobili di Societa/Aziende di lavoro
aereo per voli diversi dal trasporto pubbli-
co di passeggeri;

— su aeromobili di aeroclubs;

— su apparecchi per il volo da diporto o spor-
tivo.

La copertura inizia dal momento in cui I'As-

sicurato sale a bordo dell’aeromobile e ces-

sa al momento in cui ne & disceso.

Infortuni determinati da calamita naturali

A parziale deroga dell’art. 1912 del Codice
Civile, l'assicurazione & estesa agli infortuni
determinati da movimenti tellurici.

Sono compresi nell’assicurazione anche gli
infortuni determinati da eruzioni vulcaniche,
alluvioni ed inondazioni.

Resta convenuto perd che in caso di movi-
mento tellurico, eruzione vulcanica, alluvione
od inondazione, che colpisca piu Assicurati
con la Societa, I'esborso massimo di que-
st'ultima non potra comunque superare la
somma di € 2.600.000 per tutti gli indennizzi.
Qualora gli indennizzi complessivamente
dovuti eccedano il limite sopra indicato gli
indennizzi spettanti a ciascun Assicurato sa-
ranno ridotti in proporzione al rapporto che
intercorre tra il detto limite ed il totale delle
somme assicurate.

Infortuni causati da guerra o insurrezione

A parziale deroga di quanto previsto dall'art. 7
“Rischi esclusi dall’assicurazione” delle Con-
dizioni Generali di Assicurazione, piu avanti
riportato, sono compresi nell’assicurazione
gli infortuni causati da guerra o da insurre-
zione che I'Assicurato subisca fuori dal terri-
torio della Repubblica Italiana, per un massi-
mo di 14 giorni dall'insorgere di tali eventi, a
condizione che I'Assicurato gia si trovasse
nello Stato nel quale insorge la guerra o l'in-
surrezione.

Infortuni occorsi durante il servizio miltare

L'assicurazione resta valida durante il servi-
zio militare di leva in tempo di pace od il ser-
vizio sostitutivo dello stesso nonché durante
i richiami per esercitazioni.

E considerato servizio militare di leva anche
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Art. 6

Art. 7

quello prestato volontariamente in corpi mili-
tari o paramilitari per 'assolvimento dell’ob-
bligo di leva.

L'assicurazione non comprende gli infortuni
subiti durante l'arruolamento per mobilitazio-
ne o per motivi di carattere eccezionale, fermo
il diritto per I'Assicurato di richiedere la risolu-
zione dellassicurazione stessa, né gli infortu-
ni subiti durante la partecipazione ad inter-
venti militari fuori dai confini della Repubblica
ltaliana, fermo il diritto per I'Assicurato di
richiedere la sospensione dell'assicurazione.
Nel caso di risoluzione, spetta all’Assicurato il
rimborso della parte di premio relativa al
periodo di assicurazione non goduto mentre
nel caso di sospensione I'Assicurato ha dirit-
to di ottenere la protrazione dellassicurazio-
ne per un periodo uguale a quello della
sospensione.

Validita territoriale
L’assicurazione & valida in tutto il mondo.
Rischi esclusi dall’assicurazione

Sono esclusi dall'assicurazione gli infortuni

causati:

a) dalla guida di qualsiasi veicolo o natante a
motore, se I'Assicurato é privo dell’abilita-
zione prescritta dalle disposizioni vigenti,
salvo il caso di guida con patente scaduta
ma a condizione che I'Assicurato abbia,
al momento del sinistro, i requisiti per il
rinnovo;

b) dall’'uso, anche come passeggero, di
aeromobili, compresi deltaplani, ultraleg-
geri, parapendio, salvo quanto disposto
dallart. 2 “Rischio volo” delle presenti
Condizioni Generali di Assicurazione;

c) da ubriachezza, da abuso di psicofarmaci,
dalf’'uso di stupefacenti od allucinogeni;
d) da operazioni chirurgiche, accertamenti o
cure mediche non resi necessari da infor-

tunio;

e) da delitti dolosi compiuti o tentati dall’As-
sicurato;

f) da guerra o insurrezione, salvo quanto
disposto dallart. 4 “Infortuni causati da guer-
ra o insurrezione” delle presenti Condizio-
ni Generali di Assicurazione;

g) da trasformazioni od assestamenti ener-
getici dell’atomo, naturali o provocati, e da
accelerazioni di particelle atomiche (fis-
sione e fusione nucleare, isotopi radioat-
tivi, macchine acceleratrici, raggi x, ecc...).

Sono altresi esclusi gli infortuni causati:

h) dalla pratica di sport comportanti I'uso,
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Art. 8

Art. 9

anche come passeggero, di veicoli o di
natanti a motore;

i) dalla pratica dello sport del paracadutismo
nonche di ogni sport comportante I'utilizzo,
anche come passeggero, di aeromobili o di
apparecchi per il volo da diporto o sportivo
(deltaplani, ultraleggeri, parapendio);

l) dalla pratica dei seguenti sport: salto dal
trampolino con sci od idrosci, bob, sci acro-
batico, scalata di rocce o ghiacciai, gare di
sci in discesa libera, speleologia, pugilato,
rugby, football americano, lotta nelle sue
varie forme, arti marziali, immersioni subac-
quee con autorespiratore, snow board, sci
estremo, atletica pesante, uso di canoa nei
tratti montani di fiumi e torrenti caratterizza-
ti da cascate (rafting);

m) dalla partecipazione a gare e relative
prove ed allenamenti organizzati o co-
munque svolti sotto I'egida delle Fede-
razioni Sportive competenti per le attivita
di sport equestri e ciclismo;

n) dalla pratica di sport costituenti per I'Assi-
curato attivita professionale principale o
secondaria, non dichiarata.

Sono inoltre esclusi gli infarti, 'apoplessia e

le ernie di qualsiasi tipo e localizzazione sal-

vo quelle di origine traumatica.

Persone non assicurabili

Premesso che la Societd, qualora fosse
stata a conoscenza che I'Assicurato era af-
fetto da alcolismo, tossicodipendenza o da
una delle seguenti infermita mentali: sindro-
mi organiche cerebrali, disturbi schizofrenici,
disturbi paranoidi, forme maniaco-depressi-
ve, non avrebbe consentito a prestare I'assi-
curazione, si conviene, qualora una o piu
delle malattie o delle affezioni sopra richia-
mate insorgano nel corso del contratto, I'ap-
plicazione di quanto disposto dall’art. 1898
del Codice Civile, indipendentemente dalla
concreta valutazione dello stato di salute
dell’Assicurato.

In caso di dichiarazioni inesatte o reticenze
si applica quanto disposto dall’art. 22 “Dichia-
razioni relative alle circostanze del rischio”
delle Condizioni Generali di Assicurazione e
dagli artt. 1892, 1893 e 1894 del Codice Civile.

Cl;iteri di indennizzabilita

La Societa corrisponde lindennizzo per le
conseguenze dirette, esclusive ed ogget-
tivamente constatabili dell’infortunio.

Se al momento dell'infortunio I'Assicurato non
¢ fisicamente integro e sano, sono indenniz-



zabili soltanto le conseguenze che si sareb-
bero comunque verificate qualora l'infortunio
avesse colpito una persona fisicamente inte-
gra e sana.

In caso di perdita anatomica o riduzione fun-
zionale di un organo o di un arto gia minora-
to, le percentuali di cui allart. 11 “Invalidita
permanente” delle Condizioni Generali di As-
sicurazione sono diminuite tenendo conto
del grado di invalidita preesistente.

Art. 10 Morte

Art. 11

Se linfortunio ha come conseguenza la
morte, la Societa corrisponde la somma as-
sicurata ai beneficiari designati o, in difetto di
designazione, agli eredi dell Assicurato in par-
ti uguali.

Lindennizzo per il caso di morte non é cu-
mulabile con quello per invalidita permanente.
Tuttavia, se dopo il pagamento di un inden-
nizzo per invalidita permanente, 'Assicurato
muore in conseguenza del medesimo infor-
tunio, la Societa corrisponde ai beneficiari
soltanto la differenza tra lindennizzo per
morte - se superiore - e quello gia pagato per
invalidita permanente.

Invalidita permanente

a) se linfortunio ha come conseguenza la
invalidita permanente definitiva totale, la
Societa corrisponde la somma assicurata.

b) se linfortunio ha come conseguenza una

invalidita permanente definitiva parziale,
Findennizzo viene calcolato sulla somma
assicurata in proporzione al grado di inva-
lidita permanente che va accertato facen-
do riferimento ai valori delle menomazioni
elencati nella tabella di pagina 13 e pa-
gina 14.
Per le menomazioni degli arti superiori, in
caso di mancinismo, le percentuali di in-
validita previste per il lato destro varranno
per il lato sinistro e viceversa.

c) se l'infortunio ha come conseguenza una
invalidita permanente definitiva parziale,
non determinabile sulla base dei valori
previsti nella tabella di pagina 13 e pagina
14, si fara riferimento ai criteri qui di segui-
to indicati: nel caso di minorazioni, anzi-
ché di perdite di un arto o di un organo e
nel caso di menomazioni diverse da quel-
le elencate nella tabella di pagina 13 e
pagina 14 le percentuali sopra indicate
sono ridotte in proporzione alla funzio-
nalita perduta; nel caso di menomazioni di
uno o piu dei distretti anatomici e/o artico-
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lari di un singolo arto, si procedera alla
valutazione con somma matematica fino a
raggiungere al massimo il valore corri-
spondente alla perdita totale dell’arto
stesso; nel caso in cui linvalidita perma-
nente non sia determinabile sulla base dei
valori elencati nella tabella di pagina 13 e
pagina 14 e ai criteri sopra riportati, la
stessa viene determinata in riferimento ai
valori e ai criteri sopra indicati tenendo
conto della complessiva diminuzione della
capacita dell’Assicurato allo svolgimento
di un qualsiasi lavoro, indipendentemente
dalla sua professione.

d) la perdita anatomica o funzionale di piu
organi, arti o loro parti comporta I'applica-
zione della percentuale di invalidita calco-
lata sulla base dei valori indicati nella
tabella di pagina 13 e pagina 14 e dei cri-
teri sopra richiamati, pari alla somma delle
singole percentuali calcolate per ciascuna
menomazione, fino a raggiungere al mas-
simo il valore del 100%.

Per la valutazione delle menomazioni visive

ed uditive si procedera alla quantificazione

del grado di invaliditd permanente tenendo
conto dell’eventuale applicazione di presidi
correttivi.

Art. 12 Franchigia assoluta e differenziata sulla

invalidita permanente

La liquidazione dellindennizzo per invalidita
permanente verra effettuata con le seguenti
modalita:

a) sulla parte di somma assicurata fino a
€ 104.000, non si fara luogo ad indenniz-
zo quando linvaliditd permanente & di
grado pari od inferiore al 3% della totale;
se invece linvalidita permanente risulta
superiore a tale percentuale, I'indennizzo
verra liquidato solo per la parte eccedente;

b) sulla parte di somma assicurata eccedente
€ 104.000 e fino a € 207.000, non si fara
luogo ad indennizzo quando linvalidita
permanente € di grado pari od inferiore al
5% della totale; se invece l'invalidita per-
manente risulta superiore a tale percen-
tuale, l'indennizzo verra liquidato solo per
la parte eccedente;

c) sulla parte di somma assicurata eccedente
€ 207.000, non si fara luogo ad indenniz-
20 quando linvalidita permanente e di
grado pari od inferiore al 10% della totale;
se invece linvalidita permanente risulta
superiore a tale percentuale, Findennizzo
verra liquidato solo per la parte eccedente;

d) quando [linvalidita permanente é di



grado pari o superiore al 25% della
totale, la liquidazione dell’indennizzo
verra effettuata senza l'applicazione
delle franchigie indicate nelle prece-
denti lettere a) b) ¢).

Art. 13 Rimborso spese sanitarie

Per la cura delle lesioni causate da infortu-
nio la Societa rimborsa - fino a concorrenza
della somma assicurata - le spese effettiva-
mente sostenute per:

— accertamenti diagnostici;

— visite mediche e specialistiche, consulti;

— medicinali prescritti dal medico curante;

— prestazioni infermieristiche;

— onorari del chirurgo e di ogni altro compo-
nente I'équipe operatoria, diritti di sala ope-
ratoria, materiale di intervento;

— apparecchi protesici o terapeutici applicati
durante lintervento chirurgico;

- rette di degenza;
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— trasporto dell’'Assicurato al luogo di cura o
di soccorso o da un istituto di cura allaltro;

—cure mediche e trattamenti fisioterapici
rieducativi;

— cure e protesi odontoiatriche rese neces-
sarie da infortunio, con Fintesa che le spe-
se per materiale prezioso e leghe speciali
impiegati nelle protesi sono rimborsabili
fino a concorrenza di € 1.040 e non sono
rimborsabili spese per la riparazione o
sostituzione di protesi applicate prima del-
Pinfortunio.

Per le prestazioni sanitarie sopra elencate

che non risultino avvenute durante il rico-

vero in istituto di cura o durante un inter-
vento chirurgico ambulatoriale, il rimborso
delle spese verra effettuato previa deduzio-
ne di una franchigia, che restera a carico
dell’Assicurato, pari al 20% delle spese inden-
nizzabili ed il cui importo in cifra assoluta
non potra comunque essere inferiore a
€ 75.



Tabella: percentuali per le valutazioni de! grado di invalidita permanente

Perdita, anatomica o funzionale di:

— un arto superiore

— una mano o un avambraccio

— un pollice

— un indice

— un medio

— un anulare

— un mignolo

— una falange ungueale del pollice

— una falange di altro dito della mano

Anchilosi:

— di una falange di altro dito della mano

— della scapolo omerale con arto in posizione
favorevole, con immobilita della scapola

— del gomito in angolazione compresa fra 120° e 70°
con prono-supinazione libera

— del polso in estensione rettilinea con pronosupinazione
libera

Paralisi completa:
— del nervo radiale
— del nervo ulnare

Perdita anatomica o funzionale di un arto inferiore:

— al di sopra della meta della coscia

— al di sotto della meta della coscia ma al di sopra del ginocchio

— al di sotto del ginocchio ma al di sopra del terzo medio di gamba

Perdita anatomica o funzionale di:

— un piede

— ambedue i piedi

—un alluce

— un dito del piede diverso dall’alluce
— falange ungueale dell'alluce

Anchilosi:

— dell’anca in posizione favorevole

- del ginocchio in estensione

— della tibio-tarsica ad angolo retto

— della tibio-tarsica con anchilosi della sotto astragalica

Destro

70%
60%
18%
14%
8%
8%
12%
9%

25%

20%

10%

35%
20%

Sinistro
60%

50%

16%

12%

6%

6%

10%

8%

1/3 del valore del dito

1/3 del valore del dito

20%

15%

8%

30%
17%

70%
60%
50%

40%
100%
5%
1%
2,5%

35%
25%
10%
15%
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Tabella: percentuali per le valutazioni del grado di invalidita permanente

Paralisi completa del nervo:

— sciatico popliteo esterno 15%
Esiti di frattura scomposta di una costa 1%
Esiti di frattura amielica somatica con deformazione a cuneo di:

— una vertebra cervicale 12%
— una vertebra dorsale 5%
— 122 dorsale 10%
— una vertebra lombare 10%

Postumi di trauma distorsivo cervicale con contrattura muscolare

e limitazione dei movimenti del capo e del collo 2%
Esiti di frattura del sacro 3%
Esiti di frattura del coccige con callo deforme 5%

Perdita totale, anatomica o funzionale di:
— un occhio 25%
— ambedue gli occhi 100%

Sordita completa di:
— un orecchio 10%
— ambedue gli orecchi 40%

Stenosi nasale assoluta:
— monolaterale 4%
— bilaterale 10%

Perdita anatomica di:
—un rene 15%
— della milza senza compromissioni significative della crasi ematica 8%
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Art. 14 Ricovero e convalescenza

" Se linfortunio rende necessario il ricovero in
istituto di cura, la Societa corrisponde la som-
ma assicurata:

a) per ciascun giorno di effettiva degenza e
per un periodo massimo di 365 giorni, a
partire dal giorno stesso del ricovero e
fino al giorno antecedente quello della
dimissione;

b) per un numero di giorni di convalescenza
pari ad una volta e mezza quelli calcolati
a termini della precedente lettera a), a
partire dal giorno stesso della dimissione
dallistituto di cura.

Art. 15 Inabilita temporanea

Se linfortunio ha come conseguenza una
inabilita temporanea, la Societa corrisponde
la somma assicurata:

a) integralmente, per ogni giorno in cui 'As-
sicurato si & trovato nella totale incapacita
fisica ad attendere alle attivita professio-
nali principali e secondarie dichiarate;

b) al 50% per ogni giorno in cui 'Assicurato
non ha potuto attendere che in parte alle
attivita professionali principali e seconda-
rie dichiarate.

Lindennizzo per inabilith temporanea viene

corrisposto per un periodo massimo di 365

giorni per ogni infortunio ed & cumulabile con

quello per morte o per invalidita permanente
ed & altresi cumulabile con quello eventual-

mente dovuto in base alfart. 14 “Ricovero e

convalescenza” delle Condizioni Generali di

Assicurazione.

Art. 16 Franchigia assoluta e differenziata sulla

inabilita temporanea

Lindennizzo per inabilita temporanea viene

effettuato a decorrere:

a) dall'ottavo giorno computabile ai sensi di
polizza per la parte di somma assicurata
non eccedente € 25;

b) dal sedicesimo giorno computabile ai
sensi di polizza per la parte di somma as-
sicurata eccedente € 25.

Art. 17 Rendita vitalizia

In caso di infortunio che determini come con-
seguenza diretta ed esclusiva una invalidita
permanente accertata maggiore del 50%
della totale, verra garantito, in aggiunta al
previsto indennizzo per linvalidita perma-
nente, anche il pagamento di una rendita
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vitalizia, rivalutabile, dell'importo iniziale lordo
annuo risultante pattuito sulla scheda di poliz-
za mod. 70 AS.

Detta rendita vitalizia sara assicurata con
polizza emessa da SARA VITA SPA, e con
premio a carico di SARA assicurazioni, in
base allapposita convenzione stipulata
in data 01/06/1993 tra SARA VITA e SARA
assicurazioni.

Leffetto della polizza emessa da SARA VITA
avra la stessa data della sottoscrizione del-
I'atto con il quale & accertato il grado di inva-
lidita.

Il pagamento della prima rata della rendita
sara effettuato dodici mesi dopo I'effetto del-
la polizza vita.

La rendita verra corrisposta fintanto che 'As-
sicurato sara in vita.

Art. 18 Denuncia del sinistro e obblighi dell’As-

sicurato

In caso di sinistro, 'Assicurato o i suoi aventi
diritto devono darne avviso scritto al’Agen-
zia alla quale & assegnata la polizza oppure
alla Societa entro tre giorni da quando ne
hanno avuto la possibilita, ai sensi dellart.
1913 del Codice Civile.

La denuncia del sinistro deve essere corre-
data da certificato medico e deve contenere
lindicazione del luogo, giorno ed ora del-
'evento, nonché una dettagliata descrizione
delle sue modalita di accadimento.

Il decorso delle lesioni deve essere do-
cumentato da ulteriori certificati medici; nel
caso di inabilita temporanea i certificati devo-
no essere rinnovati alle rispettive scadenze.
L'Assicurato o, in caso di morte, i beneficiari
devono consentire alla Societa le indagini, le
valutazioni e gli accertamenti necessari.
Linadempimento degli obblighi relativi alla
denuncia del sinistro pué comportare la per-
dita totale o parziale del diritto all'indennizzo,
ai sensi delart. 1915 del Codice Civile.

Art. 19 Rinuncia al diritto di surrogazione

La Societa rinuncia, a favore dell’Assicurato
o dei suoi aventi diritto, al diritto di surroga-
zione di cui alfart. 1916 del Codice Civile
verso i terzi responsabili dell’infortunio.

Art. 20 Disdetta in caso di sinistro

Dopo il terzo sinistro, denunciato a termini di
polizza, e fino al 60° giorno dal pagamento o
rifiuto dellindennizzo, ciascuna delle Parti
pud recedere dall’assicurazione dandone



comunicazione allaltra Parte mediante lettera
raccomandata.

Il recesso ha effetto dalla data di invio della
comunicazione da parte dell’Assicurato; il
recesso da parte della Societa ha effetto
trascorsi 30 giorni dalla data di invio della
comunicazione. :

La Societa, entro 30 giorni dalla data di effi-
cacia del recesso, rimborsa la parte di pre-
mio, al netto dell'imposta, relativa al periodo
di rischio non corso.

Art. 21 Controversie - Arbitrato irrituale

Lindennizzo é determinato in base a quanto
stabilito dagli articoli che precedono.

Le eventuali controversie di natura medica
sul grado di invalidita permanente o sul grado
o durata dell'inabilita temporanea, nonché sul-
lapplicazione dei criteri di indennizzabilita
previsti dallart. 9 “Criteri di indennizzabilita”
delie Condizioni Generali di Assicurazione,
possono essere demandate ad un collegio di
tre medici, nominati uno per parte ed il terzo
di comune accordo; il Collegio Medico risie-
de nel Comune, sede di Istituto di medicina
legale, piu vicino al luogo di residenza del-
PAssicurato.

In caso di disaccordo sulla scelta del terzo
medico, la nomina viene demandata al Pre-
sidente del Consiglio dell'Ordine dei Medici
competente per territorio ove deve riunirsi il
Collegio Medico.

Ciascuna delle Parti sostiene le proprie
spese e remunera il medico da essa desi-
gnato, contribuendo per meta delle spese e
competenze per il terzo medico.

E’ data facolta al Collegio Medico di rinviare,
ove ne riscontri 'opportunita, Faccertamento
definitivo dell'invalidita permanente ad epoca
da definirsi dal Collegio stesso, nel qual caso
il Collegio pué intanto concedere una prov-
visionale sullindennizzo.

Le decisioni del Collegio Medico sono prese
a maggioranza di voti, con dispensa da ogni
formalita di legge, e sono vincolanti per le
Parti, le quali rinunciano fin da ora a qualsiasi
impugnativa salvo i casi di violenza, dolo,
errore o violazione di patti contrattuali.

| risultati delle operazioni arbitrali devono es-
sere raccolti in apposito verbale, da redigersi
in doppio esemplare, uno per ognuna delie
Parti.

Le decisioni del Collegio Medico sono vinco-
lanti per le Parti anche se uno dei medici
rifiuti di firmare il relativo verbale; tale rifiuto
deve essere attestato dagli altri arbitri nel
verbale definitivo.
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Art. 22 Dichiarazioni relative alle circostanze del

rischio

Le dichiarazioni inesatte o le reticenze del
Contraente o dell’Assicurato relative a circo-
stanze che influiscono sulla valutazione del
rischio possono comportare la perdita totale
o parziale del diritto all'indennizzo, nonche la
stessa cessazione dell’assicurazione (artt.
1892, 1893 e 1894 del Codice Civile).

Art. 23 Pagamento del premio e decorrenza della

garanzia

L'assicurazione ha effetto dalle ore 24 del
giorno indicato in polizza se il premio o la
prima rata di premio sono stati pagati; altri-
menti ha effetto dalle ore 24 del giorno del
pagamento.

Se I'Assicurato non paga i premi o e rate di
premio successive, l'assicurazione resta
sospesa dalle ore 24 del 15° giorno dopo
quello della scadenza e riprende vigore dalle
ore 24 del giorno del pagamento, ferme le
successive scadenze, ai sensi dell’art. 1901
del Codice Civile.

| premi devono essere pagati all Agenzia alla
quale & assegnata la polizza oppure alla
Societa.

Art. 24 Assicurazione per conto altrui

Qualora la presente assicurazione sia stipu-
lata per conto altrui, gli obblighi derivanti dal
presente contratto devono essere adempiuti
dal Contraente, salvo quelli che per loro natu-
ra non possono essere adempiuti che dal-
I'Assicurato, cosi come disposto dall'art. 1891
del Codice Civile.

Art. 25 Aggravamento del rischio

L'Assicurato deve dare comunicazione scritta
alla Societa di ogni aggravamento del rischio.
Gli aggravamenti di rischio non noti o non
accettati dalla Societa possono comportare
la perdita totale o parziale del diritto all'in-
dennizzo, nonché la stessa cessazione del-
l'assicurazione, ai sensi dellart. 1898 del
Codice Civile.

Art. 26 Diminuzione del rischio

Nel caso di diminuzione del rischio la Societa
e tenuta a ridurre il premio o le rate di premio
successive alla comunicazione dell’ Assicura-
to, ai sensi dell'art. 1897 del Codice Civile e
rinuncia al relativo diritto di recesso.



Art. 27 Altre assicurazioni

Il Contraente o I'Assicurato devono comuni-
care per iscritto alla Societa I'esistenza e la
successiva stipulazione di altre assicurazioni
per lo stesso rischio.

Qualora per la medesima persona le somme
assicurate con altre polizze superino com-
plessivamente il 50% di quelle garantite con
il presente contratto, la Societa, entro 15
giorni dalla comunicazione e con preavviso
di almeno 60 giorni, ha facolta di recedere
dallassicurazione nei confronti di detta per-
sona, fermo restando il diritto del Contraente
di richiedere la risoluzione integrale dell’assi-
curazione.

Se I'Assicurato omette dolosamente di dare
tale comunicazione, la Societa non & tenuta
a corrispondere l'indennizzo.

In caso di sinistro, I'Assicurato deve darne
avviso a tutti gli assicuratori, indicando a cia-
scuno il nome degli altri, ai sensi dellart.
1910 del Codice Civile.
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Art. 28 Proroga dell’assicurazione

In mancanza di disdetta, mediante lettera
raccomandata spedita almeno sessanta
giorni prima della scadenza dell’assicura-
zione, quest’ultima & prorogata per un anno,
€ cosi successivamente.

Art. 29 Modifiche dell’assicurazione

Le eventuali modifiche dell’'assicurazione
devono essere provate per iscritto.

Art. 30 Oneri fiscali

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

Art. 31 Rinvio alle norme di legge

PN

Per tutto quanto non €& qui diversamente
regolato, valgono le norme di legge.



CONDIZIONE SPECIALE SOCI ACI

Qualora I'Assicurato sia socio dell’ACI, e I'associazione sia in essere, senza interruzione, da data anteriore
alla prima scadenza annuale della presente polizza, nei casi di infortunio da circolazione subito:

—alla guida di autovetture e natanti ad uso privato, di motocicli di qualsiasi cilindrata nonché di ciclomotori e
velocipedi;

—durante verifiche o piccole riparazioni necessarie per la ripresa della marcia del veicolo;

—come passeggero di veicoli pubblici e/o privati - esclusi quelli aerei o subacquei - autorizzati al trasporto di
persone; _

—in qualita di pedone, in aree pubbliche, in conseguenza di investimenti ad opera di veicoli

Findennizzo spettante verra maggiorato del 10%.
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CONDIZIONI SPECIALI FAMIGLIA

Le presenti condizioni speciali per la famiglia
sono operanti esclusivamente se con il pre-
sente contratto sono assicurate aimeno due
persone e comunque tutte quelle risultanti
dallo stato di famiglia del. Contraente, dopo
'esclusione delle sole persone inassicurabili
a norma delf'art. 8 “Persone non assicurabili”
delle Condizioni Generali di Assicurazione.

Invalidita permanente

In caso di infortunio subito da un Assicurato
di eta non superiore ai 25 anni e comportante
un grado di invalidita permanente superiore
al 25% l'indennizzo spettante verra corrispo-
sto con una maggiorazione del 30%, fermo
restando l'indennizzo massimo del 100% del-
la somma assicurata.

Morte violenta

Nel caso di morte dell’Assicurato in conse-
guenza di infortunio subito a seguito di rapi-
na, tentativo di sequestro, attentati ed atti di
terrorismo, la Societa sempreché non si trat-
ti di infortunio dipeso da atti dolosi compiuti o
tentati dall’Assicurato stesso, corrispondera
Pindennizzo spettante a termini di polizza
con una maggiorazione del 25%.

La maggiorazione di indennizzo prevista a
termine della presente condizione speciale
non potra superare € 52.000 per singolo
Assicurato.

Commorienza dei genitori

Se a causa di infortunio determinato dal
medesimo evento consegue la morte di
entrambi i genitori ed essi risultano assicura-
ti con la polizza in riferimento, l'indennizzo
per il caso morte spettante ai loro figli mino-
renni, in quanto beneficiari, verra maggiora-
to del 50%.

L'esborso a carico della Societa, a tale titolo,
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non potra comunque superare € 52.000
complessivamente.

La maggiorazione di indennizzo di cui alla
presente condizione speciale non & cumula-
bile con quella di cui alla condizione specia-
le “morte violenta”; tuttavia ricorrendo il caso
si applichera la disposizione piu favorevole
ai beneficiari.

Perdita anno scolastico

In favore degli Assicurati di eta non superio-
re agli anni 20 che frequentino scuole di
istruzione primaria e secondaria e che in
conseguenza di infortunio siano impossibili-
tati alla frequenza delle lezioni per un perio-
do che, a norma delle vigenti disposizioni in
materia, determini la perdita dell’anno scola-
stico, la Societa corrispondera un indennizzo
di € 1.550

Danni estetici

In caso di infortunio rientrante in garanzia,
subito da un Assicurato di eta non superiore
agli anni 35 e che abbia per conseguenza
sfregi o deturpazioni al viso, la Societa rim-
borsera, fino ad un importo massimo di €
2.590, tutte le spese documentate sostenute
dall’Assicurato stesso per cure mediche
effettuate - entro due anni dalla guarigione
clinica - per eliminare il danno estetico.

Anticipo di indennizzo

In caso di ricovero ospedaliero, I'Assicurato,
se a suo favore risulta operante la garanzia
“‘inabilitd temporanea” o quella “ricovero e
convalescenza”, ha diritto di ottenere il paga-
mento di quanto dovutogli in base a dette
garanzie, a periodi di trenta giorni, fermo
restando che di quanto anticipato al medesi-
mo verra tenuto conto in sede di liquidazione
definitiva.



CONDIZIONI PARTICOLARI

(le seguenti condizioni sono operanti solo se espressamente richiamate sul frontespizio della scheda

di polizza mod. 70 AS)

A) Difesa dall’inflazione

Le somme assicurate ed il premio sono
soggetti ad adeguamento in proporzione
alle variazioni percentuali del numero indice
nazionale generale dei prezzi al consumo
per le famiglie di operai ed impiegati (gia
“costo della vita”), elaborato dall'lstituto Na-
zionale di Statistica.

L'adeguamento si effettua, per la prima
volta, ponendo a raffronto Iindice indicato
nel frontespizio di polizza mod. 70 AS, cor-
rispondente a quello del mese di giugno del-
anno precedente a quello della stipulazio-
ne, con quello del mese di giugno dellan-
no successivo a quello della stipulazione,
tenendo conto di eventuali mutamenti della
base di calcolo nel frattempo adottati dall’l-
stituto Nazionale di Statistica.

Gli aumenti o le riduzioni sono applicati a
decorrere dalla prima scadenza annuale di
premio successiva al 31 dicembre dell’anno
in cui si & verificata la variazione.

Ai successivi adeguamenti si procede ana-
logamente, prendendo per base lultimo
indice che ha dato luogo a variazioni di
somme assicurate e di premio.

Qualora in conseguenza delle variazioni
dell'indice, le somme assicurate ed il pre-
mio vengano a superare il doppio degli
importi inizialmente stabiliti, entrambe le
Parti hanno la facolta di rinunciare all'ade-
guamento; in tal caso le somme assicurate
ed il premio rimarranno quelli risuitanti dal-
l'ultimo adeguamento effettuato.
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B)

b)

d)

Modifica della franchigia assoluta e diffe-
renziata sulla invalidita permanente

Il disposto dell’art. 12 “Franchigia assoluta e
differenziata sulla invalidita permanente”
delle Condizioni Generali di Assicurazione
viene abrogato e sostituito da quanto segue.
La liquidazione dellindennizzo per invalidita
permanente verra effettuata con le seguenti
modalita:

sulla parte di somma assicurata fino a
€ 52.000 non si applica alcuna franchigia;
sulla parte di somma assicurata eccedente
€ 52.000 e fino a € 130.000 non si fara
luogo ad indennizzo quando l'invalidita per-
manente & di grado pari od inferiore al 3%
della totale; se invece l'invalidita permanen-
te risulta superiore a tale percentuale, I'in-
dennizzo verra liquidato solo per la parte
eccedente;

sulla parte di somma assicurata eccedente
€ 130.000 e fino a € 259.000 non si fara
luogo ad indennizzo quando linvalidita per-
manente & di grado pari od inferiore al 5%
della totale; se invece Finvalidita permanen-
te risulta superiore a tale percentuale, I'in-
dennizzo verra liquidato solo per la parte
eccedente;

sulla parte di somma assicurata eccedente
€ 259.000 non si fara luogo ad indennizzo
quando linvalidita permanente & di grado
pari od inferiore al 10% della totale; se invece
Pinvalidita permanente risulta superiore a
tale percentuale, l'indennizzo verra liquidato
solo per la parte eccedente.




