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MASSIMILIANO BENACQUISTA
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SPETT.LE ISTITUTO COMPRENSIVO "MATTEO RICCI" - VIA CINA, 4 - 00144 ROMA (RM)

- -~

OGGETTO: OFFERTA PER L'AFFIDAMENTO DEI SERVIZI ASSICURATIVI INFORTUNI E RESPONSABILITA CIVILE.
CIG: da comunicare

Il sottoscrtto MASSIMILIANO BENACQUISTA nato a LATINA il 27/08/1968

In quaiita di Precuralore della Compagnia AIG EUROPE SA con sede in Milano Piazza Velra, 17
Agenzia proponente BENACQUISTA ASSICURAZIONI Sl

Partita Iva 00565010592 iscritta alla C.C.IAA di LATINA

« OFFRE

vVOCE PRESENTE SVYNO NOTE

Estensione defie coperture alle attivita di Didattica a Distanza. sI X NO -

Estensione delle coperture alle attivita di Sman Working. Sl X NO -

Invahidtd Permanente da Infortund Valutazione percantuale

Punti Euro Punti Euro Punti Euro Punti Euro Punti Euro
! 800,00 2 13850000 * |104.00000| S |18200000| *' [ 273.00000
2 1.70000 | #Z | 4100000 * |108.000,00| % |187.000,00| % | 278.000,00
3 | 280000 | ¥ |4350000| * |111.00000| 5 |192.00000| | 282.000,00
¢ 1330000| * |4650000| “ |11500000| * |196.00000| * | 286.00000
5 441000 | ¥ |49.00000| * |119.00000| * |201.00000| * | 290.000,00
s 585000 | % |52.00000| “ |123.00000( % |206.00000| % | 294.000,00
7 | 750000 | ¥ |5550000| 4 |126.00000( ¢ |[211.00000| & | 299.000,00
8 1930000 | 2 |5850000( * |131.00000| % |215000,00| % | 303.000,00
9 11120000 # |62.00000| * |134.000,00 220.000,00 | * | 307.000,00
0 113.10000| ¥ |6450000( % |[138.00000| ™ |22500000( % |311.000,00
" 11500000| * |68.00000| ' |14200000| ™ |229.00000( * [ 315.000,00
2 11750000 * | 7150000 | 3% |145.000,00| 7 |234.00000( % [ 320.000,00
¥ 119.500,00| * |7500000 | % |[15000000| ™ |238.00000( ¥ |324.000,00
“ 12150000| * |7850000| * |153.000,00| " |243.00000| * | 328.000,00
5 123500,00| * |8200000( 5 |157.00000| 75 |248.00000( % |332.000,00
'® |26.00000| * |8550000| % |161.00000| ™ |252.00000( % |336.000,00
7 12850000 ¥ |89.00000| % |164.00000| T |257.00000| % [340.000,00
' 131.00000| * |9250000| % |168.00000| ™ |261.00000( ** |344.00000
% 13350000 * |96.00000| % |173.00000| ™ |[26500000| % [348.000,00
¥ 13600000| “ |99.50000| * |[178.00000| % |269.00000| '® |350.000,00

Nole politiche liquidatve

AIG Europe S A Rappresentanza Generale per Ultalia - Plazza Vetra, 17- 20123 Milano

Yol +39 02 36901, Fax +39 02 3590222, www.2q co it - Registro Imprese Milano / CF 97516940152 - P11 10479810961 - REA Milano n. 2530954,

Sede Secondaria di AIG Eurcpe S A - Registrata in Lussemdurgo con il numero RC.S. B 218806

Sede logale: Avenve John F. Kennedy n 35D, L-1855 Lussemburgo - Capitale Sociale Euro 47 176 225




invalidith permanente da infortunio in Itinere Invalidith permanente da Infortunio educazione fisica
Punti Euro Punti Euro
1 800,00 1 800,00
10 13.100.00 10 13.100,00
20 35.000,00 20 36.000.00
40 99.500,00 40 99.500,00
60 178 000,00 60 178.000,00
80 269 000,00 80 269.000,00
100 350.000,00 100 350.000,00
Garanzie accessorie infortuni
Caso morte 180.000.00 Diaria da Ricovero max per gioma/max gg 100.00/365g9 |
Spese Mediche Massimale 50.000.00 Diadia da Gesso max per glomo/max gg 35003009
Spese Ocdonloiairiche Massimale $0.000.00 Danno esletico indennizzo 1% 800.00
1* ricosiruzione provvisoda Seza hmiti nel e %
limite per dente massimale RSM Danno estetico indennizzo 2% 1.700,00
2* ricostruzione provvisoria Senza limiti no! i
" per dente massimale RSM Danno estetico indennizzo 3% 2.800,00
3* ricostruziond provvisoria Senza limiti nel g i
limite per dente massimale RSM Danno esielico indennizzo 5% 4.410,00
Prima protesi futura. Senza limiti nel .
Limite per dento massimale RSM Danno estelico indennizzo 10% 13.100,00
Tasiffario nazionale
Tabella valutazione deVordine dei . .
g sontoislt medici dentisti ANO! Danno estolico indennizzo 30%
2009 64.500,00
Rischio llinere esclusioni Compreso Senz3 | an Risk Ocehia. Max per occhisiolovento 100,00
RESPONSABILITA' CIVILE DELLISTITUTO RESPONSABILITA' CIVILE DEI GENITORI
Massimale 25.000.000,00 Massimale 25.000.000,00
Franchigia Nessuna Franchigia Nessuna
Scoperto Nossuna Scoperto Nessuna
I Note.
L'oMerta & compasta calla seguents d taziore allegata (Damare Ia casella intesossala)

X CGA ganoral, particolan o speciak di cordealto Inforfun/ Mod.______ RCT Mod.____ Appencdicl

X Tadella do massmal o dello prostazionl reguiarmente siglata dal procuwratore.

X Frontespzi d polizza debtamente sotioscrs dal legale rappresentanto dela Socetd.

O Uteriore documentasone espiicativa

Data 04/10v2023 AIG Ewrope S A

Rapgrosanianza Genoralo per Ntada
Specide

Procuratore
. Sano Bev "

11 presente documents Informatice & viate sosercritts con fiems digitsle
(artt. 20 ¢ 24 del Ligs. 827005 CAD ¢ nm i)
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. m&d\oom S5 000.00
. MOdIcho 08 INIOMuno D ICOVEn SUpencen 3 30 § !6'630'%
. 25 000,
' ‘&WSWQMMWMM
T RImborso Spese o cure ocullstiche - Danni ac Gochak aache In palesira 50.000,00
T RImBorso Spese per 3cquisto Apparecehl Boushar
f il o =
e ) 1 i
= T 00
; TOW.00
700,00
130,00
25000
10050
TN
‘Comofm
050003500 |
525.0017.50
T2 000,00
~Danno estotico wna tantum 000
per lezionl di recupero = = 24000
+$pose Gl 3CCOMPIgNIMONto ¢ rasportio doll Assicurato dalla propeia abitaziono (o 0alla scucia) all Istituto ol 1200,00040,00 |
CLfa © Vicoversa
m #0000
“VIndennith da assenza (una tanium) 1050
Mmowﬂ;utbm PErcorso scolastico IO 00

T 5peso Ol rasporio Ja C333 3 STUCES © VICOVOrsa per gesIature

Non Presial
R ;
= D s0guto 15000
~imvalidic da malanis 355 TO500
—m%m Alunnl o Operaton della Scwola COMPRES!

accidentale da virus HIV - EPATITE VIFGALE J0 00000
%&m ~Yerrorismo - Contaminazionl NBG LR
[“Calamits Naturall - Yorremotl - INONCazion: - AlUVION! - EFUZION VUICHnChe T8 000 000,00
TASSISTENZA - MALATTIA Compresa
[T informazionl. Assistenza 8 Scucia 0 DIESS0 16 SO0 OV VENGOND SYOIE 16 STvild (Valats lernionale: aka) Comprese
- 3 Scuola 15 000,00

“Assistonza In DIOSLADON B con Vi orlale NONDO

o nmpatno asporio saima Senza Limile

Traspomo m ambJanza 1.400.00
ANBTIPALO T.400.00
ﬁm“w T.400.00
Tamiare o0 T400.00

v Gel lamiare TEH
Shese Funerane BO00.00
“TINIRITeeie 8 OSpoIICNe IS0

v Assicurazione Spese mediche da malattia In viagQio & 235CLrAZI0Ne Spese Medche Grandl imervent 25 000,00

cheurgicl. Fino a complessivi

- Second Opinion - Consulh medel O lelemediona Compeesd
Assicurazions [vahdra Mondo) 3 000,00
Assicurazione Gile (orunomalaita Improvesd) 750,00
Kasko ccchiall lente ¢ montature a scucla In assenza di Indortunio ( m 100,00

dl lingua stranlera ~spese mociche da malatiia In viaggio In trio Samitario Non prestata
Kasko Velcoll Revisori del Conti 7.000,00

Tolleranza soggett! assicurati/paganti 10 %
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