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Polizza Infortuni y
Tb

LA VALUTA DELLA POLIZZA E' EURO

AGENZIA GENERALE Appendice per YVariazione Contrntto. Polizza

LATINA | 106 00432418

CONTRAENTE _ COMUNE DI LATINA |
Codice Cliente 25 Codice Fiscale/Partita [IVA 00097020598 |
Indirizzo PIAZZA DEL POPOLO, 1 f

Comune LATINA | CA.P.04200 | Provindn Lr |

Effetto ore 24 del 23/01/2008[ Scodenza ore 24 del 23/01/2018| Frazionamento Annuale |
Effetto Appendice ore 24 del 23/01/2013 | Numero Appendice: 222090 |

Prima quietanza 23/01/2014'

| PREMIO ALLA FIRMA | RATE SUCCESSIVE |
Imponibile Imposta TOTALE Imponibile Imposta TOTALE
Infortuni | 85.036,20) 2,125,91 | 87.162,11| 85.036,20] 2.125,91| 87.162,11|
Tatale Euro 85.036,20] 212591 | 87.162,11| 85.036,20| 212591 87.162,11
CODICI CLAUSOLE SPECIALI l999 921 |ss8 308 lovg | [ | f |

ALLEGATI MOBELLI DI POLIZZA [15010[IAPRY 15049 |TRAOL [15105 [15015 | | | |
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TICHIARAZIONI DEL CONTRAUNIE | [ >

11 contraente dichiara di aver preso conoscenza & ricevuto gli eventuali modelli e
! clausole precedentemente indicati. Fermo i1 resto.

Fatta in tre esemplari ad un solo effetto in LATINA 14, 26/022013
INA ASSITALIA Py A 11, CONTRAENTE
INA A A /,'
AGEHZAS
“NORME CONTRATTUAEL A ATPROVARE SPECIFICAMENTE

Ai sensi degly articoli 1341 e 1342 del codice Civile e con riferimento alle norme
contrattuali <£utte, i1 <Contraente dichiara di approvare specificamente i seguenti
articoli delle "Condizioni di Assicurazione” che regolano 1'assicurazione infortuni:
- Recesso in caso di sinistro .
- Modalita' di valutazione del danno - arbitrato irrituale
- Altre assicurazioni - recesso in caso di coesisténza di altre assicy
- pProroga dell'assicurazione ¥ - 4

11| “con e

b ] el

I’A‘ ¥ ) 4 -\.‘.
I dentemente indicato alla firma & stat to in mi "63/// B
premio precedentemente indicato alla lirma ¢ sta o versato nmemnn\iniél/@;)i ) 3L lNCARI%ATO%

INA ASSITALIA 5 p.A - Sede Legale ¢ Direziote Genersle: Roms, Vi Leonids Bissolati, 23 CAP 01T | Tel, +39 06 8483.1 | Fax +39 06 B483.3898 |wrw i

italin it |e-mail - ifo@inaassitalia.it
3, CF. e iscr. nel Registro delic bmpresc di Roma n. O04099205K4 - Partita IVA. 5. 00885351007 - Copitale sociale Euro 618.628 450,00
:_‘;l\. iv. - Societh iscritta ail'Albo [mpess [SVAP n. 100021, sopgeita sllalivith dy dueziote € di dell'A la uniko
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TOARLIna COMUNEDI LATINA /106 00432418

[ GARANZIE E SOMME ASSICURATE
Assicurato; DIPENDENTI DEL. COMUNE DI LATINA + AMMINISTRATORI Numero Assicurati: 597
GARANZIE ASSICURATE SOMMA ASSICURATA
Morte 200.000,00
Invalidita’ permanentc 200.000,00

Parte di_pagina lasciata intenzicnalmente bianca.
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¢01111/3 COMUNE DI LATIMA/106 00432418

CONDIZIONI PARTICOLARI

DIPENDENTI DEL COMUNE DI LATINA + AMMINISTRATORI

999 CLAUSOLA DI PRECISAZIONE

LA GARANZIA E' OPERANTE PER L'INTERO ORGANICO DEL COMUNE DI LATINA COMPOSTO DA 597 UNITA®
COSI' RIPARTITE:

- PERSONALE DI RUOLO,

-~ PERSONALE IN SERVIZIO A TEMPO DETERMINATG,

- PERSONALE IN COLLABORAZIONE COORDINATA E CONTINUA

~ AMMINISTRATORI (1 SINDACO + 32 CONSIGLIERI + 10 ASSESSORI).

RELATIVAMENTE ALLA PERSONE ASSICURATE, FARANNC FEDE I REGISTRI DEL PERSONALE.
51 PRENDE ATTO CHE LA GARANZIA E' VALIDA PER TUTTE LE ATTIVITA' PROFESSIONALI (COMPRESA

LA GUIDA DI VEICOLI) ANCHE AL DI FUORI DEI LOCALI DEL COMUNE, SEMPRECHE' TALI ATTIVITA'
PROFESSIONALI RISULTANQ ASSEGNATE DA APPOSITO ORDINE DI SERVIZIO, FERMO IL RESTO.

Parte di pagina lasciata intenzionalmente bianca.
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'001111/3 COMUNE DI LATINA/106

00432418

CLAUSOLE SPECIALT

921 CLAUSOLA PRIVACY PER CONTRATTI POLIZZE COLLETTIVE, D.L.196/2003 Tutela della Privacy
Premesso che per dare esecuzione al presente contratto la Societa' tratta dati personali,
comunl e sensibili, relativi agli Assicurati, per consentire alla stessa - ai sensi del
D.LGS. 196/2003 - di effettuare tali trattamenti, i soggetti legittimati a presentare la
denuncia di danno sone tenuti ad utilizzare esclusivamente il modulc di denuncia allegate
al presente contratto nel quale e' riportata 1'informativa ex art. 13 dello stesso
decreto, con richiesta di consensc al trattamento dei dati.

In ogni caso, qualora il Contraente comunichi alla Societa' i nominativi degli

Assicurati, antecedentemente al verificarsi dei sinistri, alle scopo di consentire alla
Societa' l'allestimento - anche per il tramite di soggetti di cui gquesta si avvalga in
gualita’ di incaricati, responsabili o di autonomi titolari - dei servizi necessari

all'esecuzione del presente contratto, il medesimo e' tenuto, ai sensi del D.LGS.
196/2003, a portare gli Assicurati a conoscenza dell'Informativa privacy allegata al
contratto stesso.

DIPENDENTI DEL COMUNE DI LATINA + AMMINISTRATORI

558 ASSICURAZIONE DEI RISCHI PROFESSIONALI CON RISCHIO IN ITINERE

L'assicurazione vale esclusivamente per gli infortuni che l'Assicurato subisca nello
svolgimento delle attivita' professionali principali e secondarie indicate in polizza,
nonche' il rischio in itinere, ovvero gli infortuni che colpissero 1'Assicurato durante
il tragitto dall'abitazione (anche occasionale) al luogo di lavoro e viceversa, nel tempe
strettamente necessario a compiere il percorso per via ordinaria e con abituali mezzi di
locomozione, sia privati che pubblici, prima e dopo 1'inizio e la fine del lavoro.

308 RIFERIMENTO TABELLA INAIL

A parziale deroga dell'articoeolo "Invalidita' permanente” delle "Condizioni di
Assicurazione", la tabella delle percentuali di invalidita' permanente prevista in
polizza si intende sostituita da quella di cui all'allegato 1 del D.P.R. 30 giugno 1965,
n. 1124 (Testo Unico dell'assicurazione obbligatoria contro gli infortuni sul lavoro) e

successive modifiche come in wvigore fino al 24/07/00.
In caso di constatato mancinismo le percentuali di invalidita' per l'arto superiocre
destro si intendono applicate all'arto sinistro e quelle del sinistro al destro.

998 FRANCHIGIA A SCAGLIONI

In deroga all'articolo "Franchigia assoluta in caso di invalidita' permanente” delle

“"Condizioni di Assicurazione", gqualora il capitale assicurato per il caso di invalidita’

permanente sia superiore a Euro 52.000, si applicano sull'importo eccedente le seguenti

franchigie assolute:

= sul capitale eccedente Furo 52.000 e fino a Euro 130.000 non si corrisponde
alcun indennizzo se il grado di invalidita' permanente, accertato secondo i criteri
stabiliti nell'articolo precedente, non supera il 3%. Qualora il grado di
invalidita'permanente risulti superiore al 3%, l'indennizzo da liguidare sara'
commisurato alla sola parte eccedente detta percentuale di invalidita';

= sul capitale eccedente Euro 130.000 e fino a Eurc 260.000 non si corrisponde
alcun indennizzo se il grade di invalidita' permanente, accertato secondo i criteri
stabiliti nell'articolo precedente, non supera il 5%. Qualora il grade di invalidita'
permanente risulti superiore al 5% l'indennizzo da liquidare sara' commisurato alla
sola parte eccedente detta percentuale di invalidita';

=, sul capitale eccedente Euro 260.000 e fino a Euro 500.000 non si corrisponde alcun
indennizzo se il grado di invalidita' permanente, accertato secondo i criteri
stabiliti nell'articolo precedente, non supera il 10%. Qualora il grado di invalidita'
permanente risulti superiore al 10%, l'indennizzo da liquidare sara' commisurato alla

Mod. 15010
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001111/3 COMUNE DI LATINA/106 00432418

~ CLAUSOLE SPECIALI

sola parte eccedente detta percentuale di invalidita';

- sul capitale eccedente Euroc 500.000 non si corrisponde alcun indennizzo se il grado di
invalidita’' permanente, accertato secondo i criteri stabiliti nell'articolo
precedente, non supera il 15%. Qualora il grado di invalidita' permanente risultil
superiore al 15% 1'indennizzo da liguidare sara' commisurato alla scla parte

eccedente detta percentuale di invalidita’.

Parte di_pagina lasciata intenzionalmente bianca.
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ALl COMUNEDI LATINA /10600432418

Allegato di tracciabilitd (lepge n.136 del 13 agosto 2010)

Dichiarazione obblighi di tracciabiliti

La Societa', rappresentata per questo atto dall'Agente Generale che lo sottoscrive, si
assume tutti gli obblighi di tracciabilita' dei flussi finanziari di cui all' art. 3
della Legge 13 agoste 2010, n. 136 e successive modifiche. Inoltre si impegna a dare
immediata comunicazione alla stazione appaltante ed alla prefettura-ufficio territoriale
del Governo della Provincia ove ha sede 1a stazione appaltante medesima della notizia
dell’ inadempimento della propria controparte (subappaltatore/subcontraente) agli
obblighi di tracciabilita' finanziaria.

Polizza numero: 106 00432418
Contraente: COMUNE DI LATINA

Codice CIG: 444B1021E4
Codice CUP: Non disponibile

Data: 26/02/2013

FIRMA DEL CONTRAENTE INA ASSITALIA S.p.A.

PL IHRECEMTEY
Intrsa Antorytla Galards
7
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T oLt _3%’_ GENERALI
INA Assitalia

Polizza Infortuni

P

LA VALUTA DELLA POLUZZA E' EURO

AGENZIA GENERALE Polizza

LATINA 106 00463175

CONTRAENTE  COMUNE DI LATINA |
Codice Cliente 25 Codice Fiscale/Partita [VA 00097020598 |
Indinzzo PIAZZA DEL POPOLO, 4 |
Comune LATINA | CA.P.o4a100 Provinda LT |

Effetto ore 24 del 10/03/2014| Scadenza are 24 del 10/03/2015' Frazionaomenio Annuale |
I'rima quletanza 10/03/2015 |

| PREMIO ALLA FIRMA | | RATE SUCCESSIVE |
Imponibile Imposta TOTALE Imponibile [mposta TOTALE
Infortuni |} 146,33 3,67| 150,00} 146,33| 3,67| 150,00
Totale Kuro 146,33 3,67| 150,00| 146,33 3,67} 150,00/
CODICI CLAUSOLE SPECIALL o2t hm 21 | | | | | |
ALLEGATI MODELLE DI POLIZZA [tsmo {15049 |GIPRY [TRAOL {15015 |15004 | i |
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COMUNE DI LATTNA /106 0463175

LT
GARANZIE E SOMME ASSICURATE
Assicurato: LAVORI DI PUBBLICA UTILITA' Numero Assicurati: 2
GARANZIE ASSICURATE SOMMA ASSICURATA
Moric 50.000,00
Invalidita’ permanente 50.000,00

Parte di_pagina lasciata intenzionalmente bianca,
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001111/7 COMUNE DI LATINA/106 00463175

LISTA ASSICURATI

LAVORI DI PUBBLICA UTILITA'
La Socleta' Generali Italia S.p.A., in base a conforme proposta ed alle ceondizioni di

assicurazione della presente polizza, assicura contrc gli infortuni le persone indicate
nello specchic che segue:

N. Nome e Cognome bata di Professione
nascita

CRESCENZO MARTONE 05/03/1979 LAVORI DI PUBBLICA UTILITA'
GIACOMO CAMPG 16/06/1968 LAVORI BI PUBBLICA UTILITA'

D D~ h oD W N

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20

Somme assicurate (in Buroe)
M. MORTE INVALIDITA' PERMANENTE INABILITA' TEMPORANEA

50.000,00 50.000,00
50.000,00 50.000,00

10
11
12
13
14
15
16
17
18
18
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001111/7 COMUNE DI LATINA/106 00463175

CLAUSOLE SPECIALI

921 CLAUSOLA PRIVACY PER CONTRATTI POLIZZE COLLETTIVE, D.L.196/2003 Tutela della Privacy
Premesso che per dare esecuzione al presente contratto la Societa' tratta dati personali,
comuni e sensibili, relativi agli Assicurati, per consentire alla stessa - ai sensi del
D.LGS. 196/2003 - di effettuare tali trattamenti, i soggetti legittimati a presentare la
denuncia di danno sonc tenuti ad utilizzare esclusivamente il modulo di denuncia allegato
al presente contratto nel quale e' riportata 1l'informativa ex art. 13 dello stesso
decreto, con richiesta di consenso al trattamento dei datl.

In ogni caso, qualora 1l Contraente comunichi alla Societa' 1 nominativi degli
Assicurati, antecedentemente al verificarsi dei sinistri, allo scopo di consentire alla
Societa' 1'allestimento - anche per il tramite di soggetti di cui questa si avvalga in
qualita' di incaricati, responsabili o di autonomi titolari - dei servizi necessari
all'esecuzione del presente contratto, il medesimo e' tenute, ai sensi del D.LGS.

196/2003, a portare gli Assicurati a conoscenza dell'Informativa privacy allegata al
contratto stesso.

LAVORI DI PUBBLICA UTILITA'
101 LIMITAZIONE RISCHI PROFESSIONALI

L'assicurazione vale esclusivamente per gli infortuni che 1'Assicurato subisca nello
svolgimento delle attivita' professionali dichiarate in polizza.

201 FRANCHIGIA ASSOLUTA 5%

A parziale deroga dell'articeclo "Franchigia assoluta in caso di invalidita' permanente"
delle "Condizioni di Assicurazione”, non si fa 1luogo a indennizzo per invalidita'
permanente quando questa sia di grado non superiore al 5% della totale. Se l'invalidita’

permanente supera il 5% della totale, viene corrisposto l'indennizzo solo per la parte
eccedente.

Restano ferme le eventuali maggiori franchigie stabilite dall'articolo "Franchigia
assoluta in caso di invalidita' permanente” delle "Condizioni di Assicurazione".

Parte di pagina_lasciata intenzionalmente bianca,
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- £ GENERALI

- Pagina 14i 4

Mad, XOOS

Esemplare per il Contraente

Mod. X005 - ATTO DI DICHIARAZIONE N. 002
AGENZIA DI LATINA COD. 144 00
POLIZZA N. 764858254 MODELLO 1738
CONTRAENTL COMUNE DI LATINA

DATA EMISSIONE 05/11/2015

Si comunica che a seguito dell'attivita di evoluzione dei sistemi informatici della Societa, il suo mumero i polizza
00020001.0600432418 ¢ stalu sostituito con il numero 764858254 come riportato nella presente appendice. 1
tnore numero deve essere wtilizzato per tutte le necessité relative alla gestione del contratio.

INSERIMENTO ASSICURATI ADDETTI AI LAVORI DI PUBBLICA UTILITA'
CON LA PRESENTE APPENDICE CHE FORMA PARTE INEGRANTE DELLA POLIZZA BASE, SI PRENDE ATTO
CHE ST INTENDONQ INCLUSI IN GARANZIA GLI ADPDETTI AI LAVORI DI PUBBLICA UTILITA'.
CAPITALI ASSICURATI PRO CAPITE : EURO 50.000,00 CASO MORTE

EURO 50.000,00 INVALIDITA' PERMANENTE, CON
FRANCHIGIA ASSQOLUTA DEL 5%.
L'ASSICURAZIONE VALE PER GLI INFORTUNI CHE L'ASSICURATO SUBISCA DURATE LE ATTIVITA'
ORGANIZZATE DALLA CONTRAENTE. FERMO IL RESTO.

Generali Halin S.p.A, Contraen{e/ Assfeuraio

-

|

|
IL DIRIGENTE

Dott.ssa Paola Bragaloni

Generall Italia Sp.A. - Sede lagale: Mogliano Veneto (TV), Via Marocchesa, 14, GAP 31021 - Tel. 041 5492111 www.generallit - Fax: 041 842809; email: info t@generall.com;
C F. ¢ lscr. nel Registra Imprese di Treviso n. 00400920584 - Partita IVA 00885351007 - Capitale Sociale: Euro 1.618.628.450,00 Lv.. Pec: generaliltalla@pec.generaligroup.com.
Societd iscritta al’Albo defla Impresa IVASS n. 1.00021, soggetta al'attivith di direzione e coordinamento dell’Azionista unico Assicurazioni Genemll S.p.A. ed appartenents

a! Gruppo Generali, iscritto al n. 026 dell'Albo del gruppl assicurativl,






