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LETTERA DI COPERTURA PROWISGRIA
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POLIZZA AMBIENTESCUOLA® 2020/2021
CIG: Z712E0A08F

Polizza

n* IW 00518/2020/(8)00518

Compaflnla
wienerstAotische

Versichemng AG
Vienna Insuranoe Group

Ramo
RESPONSABIUTA' CIVILE / INFORTUNI /
TUTELA LEGALE / ALTRI DANNI Al BENI /

PERDITE PECUNIARIE

CONTRAENTE: LICEO DELLE SCIENZE UMANE FABRIZIO DE ANDRE'
DOMIClUO: VIA BONINO BONINI. 58 - 25127 BRESCIA BS __
CODICE FISCALE ff.l.: 98157010178 | CODICE SCUÒLA: BSPMÒ4ÒOOA ID: 5289

ASSICURATO: LICEO DELLE SCIENZE UMANE FABRIZIO DE ANDRE*
DOMICILIO: VIA BONINO BONINI, 58 - 25127 BRESCIA BS
CODICE FISCALE/P.I.: 98157010178 HI ID:5289 j

DATA DECORRENZA: 04/10/2020 i DATA SCADENZA- 04/10/2021 I DURATA CONTRATTO: ANN11

Opzione Full Operator(non necessita elenco operatori) NO
COMBINAZIONE SCELTA:F

GARANZIE PRESTATE COME DA QUADRO SINOTTICO ALLEGATO ALLA PRESENTE. RELATIVO
COMBINAZIONE SCELTA.

ALUNNI :

ISCRITTI: 1.117 GRATUITI: 26 PAGANTI: 1.025

OPERATORI SCOLASTICI :

IN CARICO: 0 GRATUITI: 0 PAGANTI: 0

TOTALE ASSICURATI: 1.117 VALIDITÀ COPERTURA DAL 04/10/2020 AL 04/10/2021

COPERTURA EMESSA IN DATA: 29/09/2020 WIENER STÀDTISCHE Verelchenmg AG.
Vienna Insunnce Greup

Agenzia 060S AmblentaScuoia s.r.l.
L'AoeMe

G. D^avlis
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WIENER
S1ÀDTISCHE
VIENNA INSURANCE GROUP

ALLEGAT01 ALLA LETTERA DI COPERTURA PROWISORIA 00IW 005180020/(3)00518
AGENZIA AinblanteScuolaS S.rJ.

Quadro sinottico combinazione F

SINOTTICO DEUE PRESTAZIONI DI POLIZZA

SEZIONE 1 • RESPONSABILITÀ' OVILE VALDITA' MONDO INTERO • MASSIMALE PER SINISTRO E ILLIMITATO PERANNO
• RCT / RCO1RC ixHionsIs iM dioendaitl / Addetti ella slcureoa (O.Las. 81/08) / damo Holoalco 25.000.000.00

• Dami da Intamoions o SosDOfsioiu di osaidzlo (vedi Ait20 CcndIzIcnI di AsNcuiazIoin) 10.000.000.00

• Perdamd da Incendio 10.IX)0.000.00

-AnlatataaloMla/iceiodliBeletenia'AitZS Cala. SodoneReeneneaMaSCMe'con imaseimodl: 6.250.000.00

SEZIONE B • INFORTUNI VAUOITA'MONDO MTERO (eennin Cdnwaso 1 rieddo in Bnera e DSrooiM CAS/VSCUOLA/CASA)

• CASO MORTE 310LIOO.OO

• INVALDITA'PERMANENTE • con la Dtù bvoravete labela INAIL 0 coma da tabella aflecata alo Cendblcnl di Aseltiflaiicne 420DOO.OO

- invaSi£ia DCffliananto dal 45K UGUALE AL 100K del casuale aukumio 420.000.00

• InvaMtA Bornianama suMiiore al 78% 540.000.00

• InvaUdtlà oonnananle laddooolata oer alunno orteno (vad Aiti 1-b Condizioni di Aasteuradora) 840.000.00

• hvaMlA oomianante auDoilom al 75% DOT alunno «tao 940.000.00

• Rimbono taoia Dar idaouantento mataifala ddallioo ed adrezBbn lalalive aCaltiviia tfdaUca a aogidta biferiunio gravo felm 8 78%) 5.000.00

-Riniiioiso«)e»aDefadaoiianiaiMoabiiaiJnnaaeeguaolnloitunlogiavclclbol75%) 10JX)0.00

• Rlnibci»oapeeopefadOBuamenloautwietluiaaae(iuitoinlbniaiJoiiiavo(ollnil78%) 5.000.00

- RandSa tevereibla par ni Oaaratoil SoclaiDd • bnoorto annuo 6J)00.00

• RBieORSO SPESE MEDICNE DA MFORTUN» - tuta 1 itmbcnl aono cumulabli ba di km 14.000.000.00

• RADDOPPIO ooritcovoil auoariori a 45 gloml In protonza diintarvanto chininiico 28.000.000,00

- tpasa odomalatdcha lienza llmHi di lamoo): senza Dmite nel

maselmalorlmborao

spesa mediche
- eoesa per aooareocM acuslid; ndeoalo/aciiijleto cenozzeUe;
• epoca ocuMiche oomprosa lend e mentabn facoulsta a ifoaraziem);
GARANZIE AGOIUNIWE (cumutabni con n Rlmberaa Spasa MadklM. claacuna valMi per a lelallm meeelmalel

- Otaria da Ricevaro il ohm (par 1EOO Giomn 130,00

. iniminn Immediata a eeoubo di ifommra (par un periodo pari a 20 stomi oansaoudvn 2,500.00

• Dtaila DawHosoaiiI (per 1.000 domi) 130,00

-OtariedaGosta/lmmob9lizazione • Iktoaimaetimodi 2280,00

. per aasema da teuola Uno al massimo di / al demo 1,500.00/50.00

• per Diaaanza a icuola 8no al masskno di / al don» 760,00/25.00

- danno eateOoo il viso 22.000,00

- damo esteOoo per oualslael parte dei corpo diverta dal viso 18J00.00

- damo estadeo una tantum 2200,00

1200.00/60.00

-ipasa trasooito par aito tnsasealocBsa/iaiolaavIoavarsalmaxedOil domo) 2200,00

- mancato ouedeono ilol senKoiI (d storno per matdmo 45 ntond) 80.00

• ifenbcno laOuta aPoeraocM crtodomid 3200.00

• ipesaAmorerto 18.000,00

- atato di coma continuato (RECOVERY H0PE1100 demi 340.000.00

• borea di atudio (par oommoitenza nenltnt) 50.000.00

- indenrr™* per morta por t sanitari datTAtunno Aialcurato 50.000.00

• ipeie par ladonl private di teeupeto 5200,00

- penSa deNarmo ecotaaOco 20.00020

• IndennIIS da teeena par (ntoriunio (vedi AitZS CondiiionI di Aedeintiona) 10020

-4^'VMHintHiTientff bkieiette 70020

- omulamanta viassIAilla/bcrsi per tatfortunlo 7.000.00

• enticlpo Immediato epeeed prima neceetHO (Ina al masetmo di (vodlAttesCondlzianldAidoutazIona) 5.000.00

• aDaso di aalvatacnlo a rtoerea Uno al msaslnw di 1.000.00

-lamllam acconta 1 ^000.00

SPESE AfiGIUNTIVE-dannImaiirlaa da Infortunio

• avestario 220020

• aabumanarmiglcal

a itnimana mudcdl • BmOatsmanta al Contorvatort di Musica

120020

2400,00

- a carraiiale/tutori por portatori di liandleaD 4200.00

• a occliIaU In calaatm alunni ad ooaratorl (anche conia cartilicalo medico) 550,00

bwandltA pomanenta da: mcnindte oarataro idnata e pcliomieKe, contagio HIV ad EPA ini: VIRALE 420.000.00

Rlntbcrso fortattarto om; mcnlrìGlto cetobm tplnala 0 pcOomielta. cctdaslo HIV od EPATITE VIRALE 65.000.00

SEZIONE n-ALTIU DANNI Al BENI [
- FUfCTO E SMARRIMENTO BAGAGUO 3200,00

• EFFETTI PERSONAU A SCUOLA 35020

SEZiONEIV.PERDnEPECtMIARIE 1
. DANNI AL VBCOLO DQ REVISORI Oa CONn E OHI DIPBiDENTl [N MISSIONE:

per ocSsiono. uftOe ftoattamento^ uscita tMA. bimutd popot&fL tdopert tetrarismo, vandalismo» wbotaosio. «venti ntiurall. 25^00020

orsndlno. incendio, tentato furto, crtstalL'
• FURTO E RAPMA VALORI I 6.000.00

• ANNULLAMENTO VIAGOUOITE PER MALATTIA IMPROVVISA 7.000.00

•ANNULLAMENTO VIAOGUGITE PER EVENTI ECCEZiONAU. DECESSO 01 UN FAMILIARE 7200.00

SEZIONE V «TUTELA LEGALE (cnassifrtale per atnieiro a mbnltato Dar annoi

MnulmHlnaislaantODersInlatro 500200.00

Moe.SlN.iWF 1.0 ano. te

i

WIHNIIK SrADIISfHI; V'«rsic(tcntnj|; Mi Vicitna Insuiancc Cinmp ♦ Iscrina aJ registro dclk Socleià del TritHinalc del Contnwrrcki di Vkttna n. I N 1.13J76 i • Capìt^c
irociojc intetamcntc \«naio lìmo IO.OD().OOO.OU • Sede: A^IOIO Vcenru • Schutteiwing 30 • Kappmenuara Generale per l'Italia: hOOI47 Ruma • Via C'rntotóro Colombo 113*
R-t./V Roma: RM • *^31(003 • Icufirìz/o PI C MÌcneriulia^SIcgatnuil.U • Codio; tiieale c Partila IVA: 131130730151
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AUEQATO 2 ALLA LETTERA DI COPERTURA PROVVISORIA 00 ia02Qff)0518

AGENZIA AnblentsSeuala» S.rJ.

WIENERi
S1ÀDTISCHE
VIENNAINSURANCE GROUP

AUSCATO TABELLA DWAUOITA PEIUMNEMIE
(cfr.AitllMlaSolowl-lnfMtunldiItConilliionliOAnlcunilaM -knpoitlinEure)

RPAUJonA ncoNosctuiA
CAMTALEAISiCUIUTO

420200,2»

1% 49020

j% 56020

t% 129020

4% 1.10020

1% 220020

1% 220020

T% 2b1S0.00

n 22S020

M &2SQ20

ti%

n% 022020

12%

1S% 1223020

11% 1S54020

19% 3S2O02O

11% 2S20020

1T% W.WOlW

1«%

12% TOOffilOO

n%

Xi% 4220020

n% 4220020

n% 492S020

u% 44.16020

n% 4020020

u%

S7%

21% •120020

tra 7220020

u% 0920020

21% 020020

32% 10020020

21% 1022»20

3«% 107.10020

35% 11022020

31% 11340020

17% 11029020

31% 110.70020

29% 12222020

40% 14020020

41% 14020020

41% 14U002O

41% 14220020

44% 14120020

IML4S%RNOAL7l% 420JOM»

CURE 1.71% 3402012»

N.B.:

nente sufieiiom aSVSH; per lab garanba, litìilamala aspeassamatìe nai Uodub di polizza (c6: lattaia e) dall'Alt 11 <fe3a Sazbna II - bdariiaiì daSa ConiBzbnl di
AsslaBaiione),davae3saiaeonlspoSloìfetattmpiando.

•paiivtA nooRoscin% citfinuASiiCvnao

0I1REL*I5% S902N20

Ed 050018 • CmSzIoni d AuicuraTlane

WirS'LK STAunSC'Kt; V'cnichcnots AC» Vtcntu Ictsunttcc (ìrutip * l«cn(U a) regótiD delle S^Kieli dei Tribunale dei C<iniine«cto di Vienna a. TN 3.1)5^61 * Capitale
,  ■ . . Mciale interamente venato Kun» iUiKll>.ffiHI3)0 • Sede: A«iOÌO Vienna > Schnttoutns 30* RappirAcntanra fienerale per TItalia: l*nOi4T Konu • ViaCrisiofon>C'(»lonihi> 112 «
^  R.H.A. Roma: RM • ̂28003 • lndiri:r/D PliC wienefitalia^ tcsal(naii.ti ♦ C«3dt<e fitcaic e Partita IVA: 12«J0730l5l
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AUXOATO 1 ALLA LETTERA DI COPERTURA PROVVISORIA 001/2020/00516
AGENZIA Am^nteScuola€f S.f.l.

Quadro alnotbco combinazione F

SINOTTICO DELLE PRESTAZIONI 01 POLIZZA

SEnOWe 18P£S6 ME0ICH6 VAUOrTA' MONDO NTERO MASSIMALE PER 8INSTR0 E EllMITATO PER ANNO |
« RIMBORSO SPESE MEDICHE DA MALATTIA X GITA '
SeaOHE 2 ASSISTEM2AALLA PERSONAVALIOfTA' MONDO WTERO '
. A SCUOIA PER INFOftTUNiOAIALATTlAAMLOftE [
Consutonza Macfica Telefonica a aojola (reperfmenU mea di soccorso tfuiQoroa: repertmanto medid spessisti dVrganzs;
organizzazione di consulti madid: aagnalazlone di laboratoii a centri dlagoctOd; asistartza a rapadMtà di farmsd In RaSa a
affastero) .
Network convenzionato (singola stnrttufa convenzionata a loro ubicazione; prastazioni apadalatiche: nombìattvo di aingofi
inadiefc esami dlaonoetid; ricoveri .

>Tvlo medko ̂  ambulanza _

CuwnlcaflBnl urgerti ad un ̂ miaia _
UfTA PRIVATAALUNNI 24 M « CONSULENZA MEDICATElEPQMGA
■ n GITA E VIAGGIO PER INFORTVNICWALATTWMALORg .
Conaulenza Medica Telafonica 24 k su 24 In viaggio (raparlmantl di mazzi di soccorao d^^nza; reperimento d medici
spedaDstl dVrpanza; organìzzaziona di conauld medld; segnalazione di laboratori e centri dagnostici; aalstenza e repeilbilttà di
farmaci In Kafla a aTestero) .
hvSo medico a/o ambujarga _
traefarimònto earHario

Infermaaoni duTécfte ili pazterta
Irrterpreta a dspostdocìe

Pamifiaro accanto

Invio madldnai arestero
Rientro deirassicurato convaiescenta _
Rientro antidpato .

Rimpatrio ssnrtano ,
Invio di un eccpmpagnatoro bi eoatltuflorw

Traduzione cartela <dnca

Viljdpo somme di denaro (par t eoM «alcurati maggtorenrti) _
SPESE Rlf^PATRIO SALMA .
SOCCORSO STRADALE in Itdie • per Alunni. Operatori Scdasfc», Revisori del conti e dderìdenti h missione
Informazicni luristict>e _
hfarmazioni D.Lgs. SI del 9.04.08 I
SeaONE GARANZIAASSISTENZA «APPENDiee ORATUrTAGARANZIA SPECIALEASStSreNTI Di UNIMA STRANCRA*

'GARANZIE GARAKTTTE 24 h su S^A A SCUOCA CHE NELLA VTTA ̂ IVATA ]
'RIMBORSO SPESE MEDICHE i
'RIMPATRIO SANITARIO | I
htod,SM.IWFidai*. ia

COMPRESO

COMPRESO

COMPRESO

COMPRESO

COMPRESO

COkffRESO

COkffRESO

COKyRESO

COMPRESO

COf^PRESO

COMPRESO

COMPRESO

COI>yRESO

COIirRESO_
COfcyRESO

5.000JO

SENZA UMITE

250.00

COMPRESO

CWPR6S0

COt^RESO^
30DOO.OO

30DOO.OO

Inter PaniMr Aaslatanèa S.A. ^ v
,/• \ Compagnia di As«uiar»o|ii e Riassicuf a/ioni ìT 'a
f  t Pappicsenten/a Crmcralti peM'nalla • Vie Cario Peee'^i 121 OOlSSRpma Tel.0^a2tlS.l i ^
\ ONV^ ì BruwHiM Avtnuc Louise 165 • CapctNc eociaia E 31.707.613 iraaramèntaveraott • lOOK AU Pannon Hotdng&A. ̂  qnv^ S
%  / S iK/i/Kw on Alpe lintyaw di Aa5icuifiMr\i e Ries»araz<on> LOOOtS • Aulorizzaztono Wntaeraien. 19663 dei 16.1G1993

•>*c fp Odic (mpteso li» Roma RM - NumeroREA 797129 - Part. (.VA 046739*1003 • Cod- Rsc 03420940151 ^̂
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