AXA ASSICURAZIONI S.pA.
Sede Legale Dlrenoﬂe%tnﬂmle Corsq Come 17, 20154 Ml . o REOL

PEC: axagssicurazioni@axa lezalmail.it - Cm'alc So fale € 211,168, czs In cramente versato

Uttficio del Registro d. Ile Ima.eQF di Milano C. F. .VA. n. 009021700
RNumero R.EA della C.CLAA. di Milano n, 157¢ 311
Dizeziona & coordinamento di AXA P'FDI‘{ERRAH:AN HOLDING SAU ai sensi dall’art, 2497 bis C.C.
A 4 Iscrizions Albo Implesu IVASS n. 1.00025
‘ I toraiots Sacercin it 25 iz Con Desero 04 st cal s
P m"" it ¥ del 31 d 1935 (Gazzelta Ufficiale del 9 aprile 1935 n. 83)
I dati che identificano la sua polizza Ufficio e studi professionali
)R(“"“’ N polizza Codice 006782  Agenzia PIEDIMONTE MATESE
403083221 | a0 VIA LUIGI FERRITTO 94 81016 PIEDIMONTE MATESE CE
Tel._0823-912088  Fax === Emal AG6782@AXA-AGENZIE.IT
| suoi dati e le scadenze da ricordare
Contraente (Denominazione sociale o Cognome e Nome) Cod. Cliente Cod. Fiscale / Partita IVA
CE.FIL.LR. DI TARTAGLIONE ANGELO & C. SRL === 01575970619
Indirizzo del Contraente Comune Provincia CAP.
CORSO MATTEOTTI 76 MARCIANISE CE 81025
N° telefono Contraente E-mail Contraente
La polizza decorre dal La polizza scade il Scadenza prima rata Frazionamento Scadenza annuale Cod. Subagente Cod. Produttore Indicizzata Num. Indice
12/07/2018 12/07/2019 12/01/2019 Semestrale 12/07 === === Sl 101,00
Cod. prodotto Fascicolo Informativo — C.G.A. n. Allegati Vincolataria Scadenza vincolo Cod. Convenzione
XE11 Mod. 2022 Ed. 11/2010 (1 === === ===
Tipologia di attivita esercitata Codice attivita Per le Sezioni A - Incendio e /o B - Furto: Si-No
AMBULATORIO MEDICO E ANALISI 8512 Valore a nuovo Contenuto: | S|
Ubicazione Ufficio / Studio - Indirizzo Comune Provincia CAP.
CORSO MATTEOTTI 76 MARCIANISE CE 81025
Polizza sostituita Ramo | Ultima quietanza pagata Premio imponibile euro Rischi comuni — N° Polizza Ramo Data pagamento prima rata Dichiarazioni del Contraente
=== === === ] e — 1 2 3 4 5 6 7.
NO | NO Sl Sl NO | NO Sl
Cond. aggiuntive e/o particolari valide per esplicito richiamo Coassicurazione Quota AXA Cod. Delegataria Emessain { esemplari
NO NO === === i_06/07/2018
La sua copertura assicurativa
t:"i.té Garanzia - Prestazione Somme assicurate euro Premio imponibile
cnica annuo euro
A1 Valore a nuovo
Incendio HJFFICIQFSTURID Fabbricato [:] Rischio locativo 300.000,00 136.26
A2 Valore
Incendio | CONTENUTO 150.000,00 164,78
A3 Massimale
Incendio RICORSO TERZI === ]
A4 Primo rischio assoluto
Incendio | COSTO DI RICOSTRUZIONE ENTI PARTICOLARI —— _—
A5 Si-No Premio Comb. 1 in deduzione A6 Si-No Premio Comb. 2 in deduzione Totale in deduzione
Incendio | NQ |=== Incendio |NO === 0,00
Fl?:to CONTENUTO =Cl=as=sc dei mezzi di chiusura Primo rischio assoluto e e
B2 Primo rischio assoluto
Fomo | VALORI NEI MEZZI DI CUSTODIA e ===
B3 Primo rischio assoluto
Foro | PORTAVALORI == ===
B4 Primo rischio assoluto
Furto | COSTO DI RICOSTRUZIONE ENTI PARTICOLARI —c ===
c1 Primo rischio assoluto
crioan | ROTTURA LASTRE . ===
D1 y Primo rischio assoluto
Eethnica | APPARECCHI ELETTRONICI D’UFFICIO 10.000.00 193,86
D2 . Primo rischio assoluto
Eiettronica | SUPPORTI DI DATI - PROGRAMMI IN LICENZA D'USO 2.500,00 32,32
Bt . | RESPONSABILITA CIVILE - GARANZIA BASE (R.C.T. - R.C.O e S
Resp.Civ. o T - (RET.=RL.0) 8 1.000.000,00 72,36
E2 Valore a nuovo Fabbricato euro Massimale
Resp.Civ. R.C. LIMITATA ALLA SOLA PROPRIETA DEL FABBRICATO . S ——
F1
Assicterza | PRESTAZIONI DI ASSISTENZA 10,00
TOTALE PREMIO IMPONIBILE ANNUO Con sconto commerciale del 35% 609,58
Il prezzo della sua copertura assicurativa
PRIMA RATA fino al Abbuono prima rata euro Premio imponibile euro di cui complemento premio euro Imposte totali euro Premio Totale prima rata euro
12/01/2019 0,00 304.79 === 67,21 372,00
COMPENSO DELL’AGENTE PER LA CONSULENZA PRESTATA AL CLIENTE (spazio riservato all’Agente e al Contraente) Compenso prima rata euro
Compenso concordato con I'Agente per I'attivita di consulenza e assistenza prestata, come consentito dall'art. 106 e ss. del Codice delle Assicurazioni private e relative norme di
attuazione. |l presente importo non & in alcun modo una componente del premio assicurativo, né & ad esso assimilabil 5,00
Totale a pagare prima rata euro
TOTALE A PAGARE PRIMA RATA 377.00
RATE SUCCESSIVE Frazionamento Premio imponibile euro di cui complemento premio euro Imposte totali euro Premio Totale rate successive eur]o
Semestrale 304,79 === 67,21 372,00
COMPENSO DELL’AGENTE PER LA CONSULENZA PRESTATA AL CLIENTE (spazio riservato all’Agente e al Contraente). Compenso rate successive euro
Compenso concordato con IAgenle per l'attivitd di consulenza e assistenza prestata, come consentito dall'art. 106 e ss. del Codice delle Assicurazioni private e relallve norme di
attuazione. Il presente importo & riconosciuto ad ogni ricorrenza annuale della polizza e non & in alcun modo una componente del premio assicurativo, né & ad esso assimi 5,00
Totale a pagare rate successive euro
TOTALE A PAGARE RATE SUCCESSIVE 377.00

G&G ASSICURA sAs. ™
dster Grasso S

Via Lulgi Farritto, 94

81016 PIEDIMONTE MATESE (CE)
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AXA ASSICURAZIONI S.p.A. REOL
Sede Legale e Direzione Generale: Corso Como 17, 20154 Milano - Italia
PEC: axaasslcuraznon!eaxa legaln\axl I( Capsmle Soclale € 211.168.! G():’o.‘;lmelamenm versato

Ufficio del REEISUO delle Imprese di Milano C. F. e P L.LVA. n. 0090217

Numero R.E. C.C.IA.A. di Milano n. 1576311
Direzione e coordinamento di AXA MEDITERRANEAN HOLDING SAU ai sensi dell'art. 2497 bis C.C.
A A Iscrizione Albo Imprese IVASS n. 1.00025
) ruppo del gruppo assicurativo AXA ITALIA Iscritto all'Albo Gruppi IVASS con il n. 041
Impresa autmlz-tz all’esercizio delle assicurazioni con Decreto del Ministero dell'indus'
del commercio e dell'artiglanato del 31 dicembre 1935 - (Gazzetta Ufficiale del 9 1pnle 1936 n. 83)
Agenzia Codice Ramo N° polizza

DICHIARAZIONI DEL CONTRAENTE

Il Contraente ai sensi degli articoli 1892, 1893 e 1910 C.C. dichiara che:
1) hain corso altre assicurazioni con altre Compagnie per i rischi previsti nella presente polizza;.........cceeeeeeeeeeeeeeeeceieeeseseeceeeeeseeeveens

2) negli ultimi 5 anni si sono verificati sinistri per i rischi previsti nella presente polizza e/o gli sono stati annullati contratti per i rischi
assicurati CoN 12 PrESENTE PONZZA; .......cucerieerir ettt sttt et ae e s et b e s bt e et besa s se s s e as s s eb s e s bese b e s e b et eaeaesnseenee e eeessas s ersennens

3) i fabbricati assicurati o contenenti le cose assicurate si trovano in buone condizioni di statica @ manuUteNZioNe;.......coueeveeeveeeeveeeeeseaens

~

il codice di attivita dell'ufficio/studio assicurato corrisponde a quanto indicato nel frontespizio pag. 1 ed a quello riportato nell'Elenco
delle attivita nel fascicolo delle Condizioni Generali di ASSICUIBZIONE; ..........ceueueueeeerreesereeeseeeeeeeseseesesssssesessessssssessssesseseeseseeseseeseseennnn

4

=

relativamente alla Sezione A - Incendio esistono nell'intero fabbricato: cinematografi e sale da ballo; ..........cceeeeeeeeerecieeceiecececeereene

w
~

relativamente alla Sezione A - Incendio e alla Sezione E - Responsabilita Civile esistono nell'intero fabbricato: teatri, discoteche e
night club;

relativamente alla Sezione B - Furto, il fabbricato contenente le cose assicurate & conforme a quanto previsto dal 1° comma D
dell’Art. 21 - “Integrazione della definizione di fabbricato", contenuto nel fascicolo Condizioni Generali di Assicurazione............c.c.c.......

6

~

7

~

Inserire con allegato I'eventuale integrazione o modifica a quanto sopra dichiarato (es. allegato con precisazione: sinistri pregressi, altre
assicurazioni, ecc.).

S ef—lngel«o & C.5.R.L.

PABIR0 RIARILITATIVO
Cerse Main! 8-:’0"5 MARCIANEH (Caserta)
Telzfone (05f3) 831172 - 0852 8346y&
................. Beavefwean, VRN 1w VA 01575970619

Avvertenza
Dichiarazioni non veritiere, inesatte o reticenti rese dal soggetto legittimato a fornire le informazioni richieste per la conclusione del
contratto, possono compromettere il diritto alla prestazione.

Il Contraente dichiara di aver ricevuto in precedenza, copia del documento "Comunicazione informativa sugli obblighi di comportamento
cui gli intermediari sono tenuti nei confronti dei contraenti” conforme al modello 7A, regolamento Isvap 5/2006 e successive modifiche
elo integrazioni, copia del documento "Informazioni da rendere al contraente prima della sottoscrizione del contratto” conforme al
modello 7B, regolamento Isvap 5/2006 e successive modifiche e/o integrazioni ed il "Fascicolo Informativo” o, se ha acconsentito
allinvio dello stesso a mezzo di posta elettronica, ha consultato ed esaminato lo stesso Fascicolo Informativo, conforme a quanto
stabilito dal Regolamento ISVAP 35 del 26/05/2010. Dichiara inoltre di conoscere ed accettare quanto contenuto nel Fascicolo
Informativo, identificato dal modello riportato nel frontespizio della polizza Ufficio e Studi Professionali

comprendente la Nota Inforifig w iftggrata dal Glossario e le Condizioni Generali di Assicurazione.

Agli effetti degli articoli 1341 e 1342 C.C,, il sottoscritto dichiara di approvare espressamente le disposizioni degli Artt. seguenti delle

“Condizioni Generali di Assicurazione”: Art. 2 - Assicurazione presso diversi assicuratori; Art. 7 - Diritto di recesso dal contratto dopo ogni sinistro;
Art. 8 - Tacita proroga del contratto in mancanza di disdetta 30 giorni prima della scadenza; Art. 10 - Foro competente; Art. 21 - Integrazione della
definizione di fabbricato; Artt. 38, 65 e 77 - Obblighi in caso di sinistro, decadenza parziale o totale dal diritto all'indennizzo; Art. 39 - Perdita del diritto di
indennizzo in caso di esagerazione dolosa del danno e di altri comportamenti fraudolenti; Artt. 40, 78 - Arbitrato irrituale - Procedura per la valutazione
del danno; Art. 41 - Mandato dei periti; Art. 47 - Pagamento dellindennizzo, sospensione in caso di procedura giudiziaria; Art. 48 -Riduzione delle
somme assicurate a seguito di furto e rapina, rottura lastre e rottura degli apparecchi elettronici d'ufficio; Art. 67 - Facolta della Societa di affidare il
servizio di assistenza ad altra societd autorizzata senza che cid possa costituire motivo di risoluzione del contratto; Art. 76 - Limitazione di

responsabilitd nell'esecuzione di prestazioni di assistenza.

(; Wivd

Impresa autorizzata all'esercizio delle assicurazioni con Decreto del Ministero dell'Industria, del commercio e dellartigianato del 31 dicembre 1935 (Gazzetta Ufficiale del 9 aprile 1936 n. 83) Mod. 2021 Ed. 04/2013 pagina 2di 3




AXA ASSICURAZIONI S.p.A.
Sede Lepale e Direzione Generale: Corso Como 17, 20154 Milano - Italia
PEC: axaassicurazioniTaxa,lezalmail.t - CapRale Sociale € 211,168,625 Interamente versato
Ufficio del Registro delle Imprese di Milano C. F. e PLVA, n, 00902170018
Numero R.EA della C.CIAA. ¢l Milano n. 1576311
Diraziona & coordinamentn di AXA MEDITERRANEAN HOLDING SAU ai sensi dell'art. 2497 bis C.C.
A A lscrizions Albo Imprese IVASS n. 1.0¢ 5
" CapozIuppo del rUPPa ASSICUrItVO AXA ITAUA Sritto Al'ADO Gruppl IVASS con I n, 041

Imy

dei

PO
r:r:sa autorizzata all'esercizio gﬁllhsjsir,lcutqz,MA con Decreto dal Ministero dall'indu

stria,
1935 - (Gazzetta Utficiale del 9 aprile 1936 n. 83)

» dell

REOL

Agenzia

PIEDIMONTE MATESE

Codice
006782

Ramo

X

N° polizza

403083221

Gentile Cliente, & disponibile sul sito della Compagnia www.axa.it, I'Area Clienti, un’area riservata ai contraenti, cui potra accedere tramite le cre-
denziali gid in suo possesso o comunque acquisibili nella predetta area (www.axa.it/areaclienti). Nell’Area Clienti potra consultare le Sue posizioni

assicurative. Se possiede una Polizza RC Auto, dal 1 luglio 2015 potra inoltre ricevere I'attestato di rischio; in ogni caso, potra richiedere
linvio dello stesso anche con modalita telematiche aggiuntive attivate Sua previa richiesta.

Il Contraente pud pagare il premio di assicurazione all'intermediario / agente (D.Lgs.7 settembre 2005, N. 209 — Codice delle assicurazioni

Mezzi di pagamento consentiti da AXA

private) con le seguenti modalita:

a) assegni bancari, postali o circolari, muniti della clausola di non trasferibilita, intestati allimpresa per conto della quale operano o a
quella per cui sono distribuiti i contratti, oppure all'intermediario, espressamente in tale qualita;

b)  ordini di bonifico, altri mezzi di pagamento bancario o postale, sistemi di pagamento elettronico, che abbiano quale beneficiario uno dei

soggetti indicati alla precedente lettera a).

E’ consentito pagare in contanti i premi per I'assicurazione contro i danni, di cui all'articolo 2, comma 3 del decreto sopra indicato, aventi importo
non superiore a settecentocinquanta euro annui per ciascun contratto. Tale limitazione non opera per le coperture del ramo responsabilita civile

auto e per le relative garanzie accessorie, se ed in quanto riferite allo stesso veicolo assicurato per la responsabilita civile auto.

~

{zd) v

doRvyicnRE 84t

AXA Assicurazioni S.p.A.
L'Amministratore Delegato
Patrick Cohen

Impresa autorizzata all'esercizio delle assicurazioni con Decreto del Ministero dell'Industria, del commercio e dell'artigianato del 31 dicembre 1935 (Gazzetta Ufficiale del 9 aprile 1936 n. 83)

Mod. 2021 Ed. 04/2013
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AXA ASSICURAZIONI S.pA.

Sede loc\l-n szmn« Generale: Corso Como 17, 20
PEC: axa. onid .| le(alrn:n! a- Capiale Sociale €

um:.o dcl R%lsuo delle Imprese ¢ Milano C. F e PILVA,

umero R.EA della C.CIAA. ¢l Milanon, 1576311

Dirnziona @ coordinamento di AXA MU‘HERRA NEAN HOLDING SAU ai sensi doll’ant. 2497 bis C.C.

A A Iscrizione Ao Imprese [VASS n. 1.00025

" CapOSIUPPO Ul FTUPPO ASSICUNATAD AXA 1TAUA lecritta m A

(Ef fESA SULONT2ata alli'es2rciio delle assicurazon con 10
commercio # deil’artigianato del 31 dicembre 1835 (G azzelta Ut

- atia
168, f%‘.;ln teramente vorsato

S e 1935 n. 63)

Intermediario Agenzia Cod. Agenzia

GRASSO SILVESTER PIEDIMONTE MATESE 006782

Adeguatezza del prodotto assicurativo danni (non Auto) alle esigenze del cliente

Obblighl previstl a carico degli Intermediarl In materla dl trasparenza ed adeguatezza dell'offerta asslcurativa al sensl dell'art. 183 del D. Lgs. 209/2005 (c.d. Nuovo Codlice delle Asslcurazion| Private) e
dell'art. 52 regolamento ISVAP n°5 del 16 Ottobre 2008.

Gentile Cliente,

il presente questionario, da compilare insieme all'intermediario, ha I'obiettivo di capire le sue esigenze assicurative e
sottoporle I'offerta pili adeguata alle sue necessita.

La informiamo che I'eventuale rifiuto da parte sua a compilare il questionario potrebbe limitare il processo di valutazione e
impedirci di presentarle un’offerta assicurativa per lei adeguata; in questo caso le chiederemo di sottoscrivere un'apposita
dichiarazione in cui dichiara di non voler fornire una o pit delle informazioni richieste.

Qualora dovesse riscontrare che I'offerta assicurativa presentata dall’intermediario non coincidesse, in tutto o in parte, alle
sue esigenze ma decidesse comunque di acquistare il prodotto assicurativo proposto, le chiederemo di sottoscrivere una
dichiarazione, dove dovra indicare i motivi di tale possibile inadeguatezza.

Infine, per una miglior valutazione dell'offerta assicurativa che le verra presentata, la invitiamo, prima di accettarla, a leggere
con attenzione il Fascicolo Informativo che le sara consegnato.

pagina 1di 4
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AXA ASSICURAZIONI S.p.A. % 2

Sede Legalo o | Dr—nmqp Gerwrale: Corsa Como 17. 20154 Mitano - ltalia '-'é?{; a3 REOL
PLC: ax %3 legalmai.it - C:'\'u ¢ Sotidle € 211,168,625 Interamente Versato E_;-\.- ey
Utficio del Ra{islm pry lmph—«a U Wi : F.o PLUA 000003170018 = P
Kumer R. Ea C.CLAA. di Mifario . 1576311 Nt
Dhcaions & eocrdinamerits d AXA MEDTERRAHEA HOLDING SAU ai sensi dalt‘art. 2497 bis C.C. i ;Il.- Seor

A) /4 i S e Bs s XA TIALINIES 210 A ARG Gruppl TVASS con § 031 =
Ca uppo Rl assl e £ ZI1T0 al bl ocon fl -

A rpega zuxom,,ﬂapmeuumo dalla asaicurazion] con Decseto cal Ministons dell indus P?-"" T

¢h commercio @ deil"artigianato del 31 dicembes 1935 - (Gazzelta Utticiale del 9 apnk‘lli& n. 83)

Informazioni preliminari

| campi a sfondo grigio NON vanno compilati se le informazioni sono rilasciate da Persona Giuridica

Cliente (Cognome e Nome/Ragione Sociale) Codice Fiscale/Partita IVA Data di nascita
CE.FI.R. DI TARTAGLIONE ANGELO & C. SRL 01575970619
Indirizzo - via - n® civico - eventuale localita Comune Provincia CAP
CORSO MATTEOTTI 76 MARCIANISE CE 81025
Persona Fislca : Stato civile Famiglia monoreddito | N.Figi |  1° Casa di Titolare di Mutuo
o) ; conviventi proprieta
a si ] & No 0 Sing!e | O Coniugato / convivente a si { 0 No 0 ;D Si [ O No |O si {3 No
Occupazione/Settore
0O Lib. professionista O Dipendente O Pensionato O Lav. contratto atipico 0O Casalinga
O Artigiano QO Agricoltura O Industria & Servizi 0 Commercio
E  Altro O N. Dipendenti (se attivita) | O Il Cliente fornisce le seguenti informazioni o precisazioni relative alla sua attivita / professione:
CENTRO FISIOTERAPICO

Ha in corso altre coperture asslcurative anche con altre Imprese di Assicurazione ? asi & No O Nonsa | O Non risponde
Se si, quali
0O  Infortuni O Malattia
O Furto 7 o O incendie T
O Responsabilita Civile Generale O  Multirischi (prodotti assicurativi multi garanzia)
O Tutela Legale 0O  Vita (coperture di puro rischio morte, invalidita, malattie gravi, LTC)
O  Auto (Responsabilita civile e/o Auto rischi Diversi) a Altro

Principali esigenze assicurative espresse dal cliente ed evidenziate per macrocategorie

O  Protezione della Persona B Non interessato

O Durante lo svolgimento dell'attivita lavorativa precedentemente indicata
O Per il tempo libero e le attivita domestiche

La sua esigenza é quella di disporre di una
copertura assicurativa:

0 Individuale

0 Per il nucleo familiare

O A favore di terzi

O Per una pluralita di soggetti (collettivita)

0O Un capitale in caso di morte dell'Assicurato, destinato ai beneficiari
: O Un capitale in caso di Invalidita Permanente da infortunio

O La corresponsione di una Diaria per Inabilita Temporanea

; O La corresponsione di altre forme di Diaria

' O Una Rendita da erogarsi in seguito a gravi infortuni

: O Un formula per il Rimborso delle spese mediche sostenute

0 Una copertura solo per il rischio da circolazione

Q Infortunio

Per quali ambiti e necessita é finalizzata la
sua esigenza assicurativa?

- O Ricovero

1 O Visite ed analisi

j . O Visite per Alta specializzazione

i O Malattia f A ]
I 0O Una Diaria giornaliera in caso di ricovero

- O It rimborso delle spese sanitarie
| per:

i

0O Un Capitale disponibile in caso di invaliditd Permanente da Malattia
’ 0O Una Rendita in seguito a gravi malattie

Impresa auterizzata allesercizio delle assicurazioni con Decrato del Minstero dellindustria, cel commercio e delfarigianato det 31 dicembre 1935 (Gazzetta Utficiale del 9 aprile 1936 n. 83) pagina 2di 4




AXA ASSICURAZIONI S.p.A. —@F;@-E REOL

S L 7.2 At .
p?éfa&“a‘éﬁa%?‘a&?&%’;&?’”r ‘v:l;! C‘J:T’l?l.ejso ‘g'xem.".It;g»l"l::‘;:%gmamc\ﬂ,aw TF --:'it%\-i'ﬁ
AL Pt
AV/ 0! n:nau\ (AT HOLDING SAU ai sensi dol'art. 2407 bis C.C, ﬁ-%r?;}'s—?m
a T
i Impresa autonzzata alis osur_modennar curazon: :m"g. _:‘)bf}f.?':e}r\ﬁ?f o el g, EPK“"'?“"
commercio & dell"artigl del 31 - 1035 Uttictale del § apnie 1936 n. 83)
= ¥d rimoni O  Non interessato
I i iQ  Appartamento in condominio | i
H i N . H i
! o £ 3  Villa singola i :
i0 Abitazione i 2 i iEBSi
i i Casa unifamiliare i
: i@ Altro ! !
‘0 Condominio : ; :
uall benl desidera asslcurare? ; ] . . ®  Compreso il contenuto?
Q ‘® Fabbricato / Attivita ! P '

0 Industriale
i Commerciale

O Attivita

: O Agricola

- ; : @ Altro (precisare sotto) :
) i & Fenomeno Elettrico
fEI Incendio = Evanti Spectal & Danni da acqua
| Q Danni Indiretti B -
{0 Furto QO Per beni posti all'interno dei locali
; O Per beni posti all'aperto in area recintata

& Responsabilita civile per danni a terzi (RCT)
: Bl Responsabilita civile prestatori d’opera (RCO)

"0 Tutela legale
O Terremoto
i O Altro tipo necessita

: Se selezionato Altro, precisare I'esigenza assicurativa o precisarla in modo pit approfondito se rivolta agli altri

Per quali ambitl e necessita & finalizzata la

sua eslgenza asslcurativa? ; ambiti
NO
i re me cifra massim. rla/l I i ive richi
Q Sinoa €500  '®da€500a€1.000 ‘0 da € 1.000 a € 2.000 ‘Ootre€2000

i Alcuni prodotti standard AXA Assxcuraznom prevedono delle prestazionei di A55|stenza sempre abbinate alla garanzra principale, cio al fine di garantire

*
| all'Assicurato un'assistenza operante 24h su 24, 365 giorni I'anno in caso di bisogno.

Informazioni su eventuali limitazioni alle prestazioni del contratto offerto

Le sono stati espostl i contenutl del contratto e delle garanzne prestate, in partlcolare [n mento a: [

7De||m|ta2|om dell' oggetto della garanzia (cosa viene asswurato) o 7 o - B Si a No

mEscIusmm (cosa non e asslcurato) [£3 Y] Q No
Riduzione degli importi assicurati in particolari casi (sot{olifniti) X Si a No
Franchigie - o - o [ ®@s | an
Scoperti @ s OnNo
Rivalse @ si ' OnNo
Periodi di carenza (|n riferimento a é.c;‘ﬁtrattl a protezmne dclla peréona) - - - o i ® Sj O No
Perlodl massimi d| erogazmne delle prestazioni i ® Sj Q No
Tlpologla della reintegrazione / ristori previsti (valore intero, a nuovo, a forfait, ecc.) ETSlW B DNo“
Massimali, Capitali e somme asswurate_w - o o B & Sj O No
Validita temporale della garanzia 5 @ si Q No
Criteri di indenniziabilité/ risarcimento . | B Si ,U‘EI“N-S“—
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Sede Legale e DireZione Ganerale: Corso Como 17, 20154 Mitano - ftalla oy
F‘ECAwaul-uumnww leulm'\-l n. Capitale S«n'c €211, 68 5 lrleumeme versato h :ﬁ"iﬁ.ﬂ
Utficha del Registro dedia I d.m.mc FeP nuLn 005021 g LR
Nuimerd REA cefta C.C.LAA. 8 Miaro . 157631 oy T =
Direzione @ coordiramento di AXA Msmrrnmw.u HOLDING SAU ai sensl dell’art, 2497 bis C.C. 53.1;—"*
Al /4 e el N !rxmoggg?mu fscritto At At Gruppd IVASS con i n.u E i
GpORIUPPO el pruppo assicural sct af Gruppd IVASS con il n, o
’ Impresa Sulorczata all'6SAICizio dolka a5 sizurazion! con Decreta del Ministaro dallmdust K

del commercio a del’artyianato del 31 dicemben 1435 . (&tuonl: Uthiciale del 9 aprile 19'\8 n. K3)

Riepilogo degli elementi fondamentali legati all’adeguatezza del contratto offerto

Ha compreso con chiarezza la relazione fra il suo obiettivo rispetto alla tipologia dell'evento dannoso dal cui rischio di accadimento ® si anN
si vuole tutelare? °
L'offerta assicurativa presentata dall’addetto all’attivita di intermediazione & coerente con i suoi obiettivi? ® S anN
o
L'offerta assicurativa presentata dall addetto all' amvnta d| intermediazione & adeguala anche in consnderazwne dl eventuall altre S mos an
coperture assmuratlve eS|stent| da |e| sottoscntte'? .
Le prestazioni assicurative del contratto proposto sono adeguate alle sue e5|genze7 .
& Si O No
La durata contrattuale dell’offerta assicurativa & coerente con !e sue le rlchleste e Ie sue dichiarazioni ? @ si an
o
Dall'evidenza dei contratti eventualmente fra loro correlati (c.d. pacchetti) si & provveduto ad armonizzarne la durata o i termini e ® si i an
modalita per inviare la disdetta? 9

Le franchigie, gli scoperti e le limitazioni in genere contenute nell'offerta assmuratwa elementl fondamentali per il bilanciamento

i

{
degli interessi reciproci fra le parti (contraente ed Impresa Assicuratrice) risultano adeguati alle finalita di protezione da lei , Si i a0 No
dichiarate’? i i
Il rapporto fra necessita di proteZIone nassunto nell'offerta assicurativa e Ia sua capacna di spesa puo considerarsi & .

i B si i ONo
sodd»sfacente” : ‘
L’offerta assicurativa proposta, se in ottemperanza ad un obbligo di legge, & coerente con I'obbligo stesso? & Si O No ?)b';?g

; igo

| Dichiarazione sulla finalita delle informazioni fornite

Il Cliente dichiara di aver puntualmente ed esaurientemente fornito le informazioni che precedono ai fini dell'adeguatezza della proposta assicurativa
formulatagli e di aver espresso, in seguito alle illustrazioni formte dall'addetto all'attivita di intermediazione sulle caratteristiche del prodotto offerto, le

valutazioni sopra riportate.

Data L'addetto all'attivita di intermediazione

Y II.QFL‘.’ )

-.1. Dal.n)ia

izl wnefo QI <P WASH
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G&G ASSICURA SAS
di Silvester Grasso
Via L. Ferritto, 94
81016 Piedimonte Matese (CE)

ALLEGATO 7A
COMUNICAZIONE INFORMATIVA SUGLI OBBLIGHI DI COMPORTAMENTO CUI

GLI INTERMEDIARI SONO TENUTI NEI CONFRONTI DEI CONTRAENTI

Ai sensi delle disposizioni del D.Lgs. nr. 209/2005 (Codice delle Assicurazioni Private) e del regolamento
ISVAP* nr. 5/2006 in tema di norme di comportamento che devono essere osservate nell’esercizio
dell’attivita di intermediazione assicurativa, gli intermediari:

a) prima della sottoscrizione della proposta di assicurazione o, qualora non prevista, del contratto,

consegnano/trasmettono al contraente copia del documento (Allegato 7B del regolamento

ISVAP*) che contiene notizie sullintermediario stesso, sulle potenziali situazioni di conflitto di
interessi e sulle forme di tutela del contraente;

b) prima della sottoscrizione della proposta di assicurazione o, qualora non prevista, del contratto,
illustrano al contraente - in modo corretto, esauriente e facilmente comprensibile - gli elementi
essenziali del contratto con particolare riguardo alle caratteristiche, alla durata, ai costi, ai limiti di
copertura, agli eventuali rischi finanziari connessi alla sua sottoscrizione ed ad ogni altro elemento
utile a fornire un’informativa completa e corretta;

c) sono tenuti a proporre o consigliare contratti adeguati alle esigenze di copertura assicurativa e
previdenziale del contraente, nonché, ove appropriato in relazione alla tipologia del contratto, alla sua
propensione al rischio; a tal fine acquisiscono dal contraente stesso ogni informazione che ritengono utile;

d) informano il contraente della circostanza che il suo rifiuto di fornire una o piu delle informazioni
richieste pregiudica la capacita di individuare il contratto piti adeguato alle sue esigenze; nel caso di
volonta espressa dal contraente di acquisire comunque un contratto assicurativo ritenuto
dall’intermediario non adeguato, lo informano per iscritto dei motivi dell’inadeguatezza;

e) consegnano al contraente copia della documentazione precontrattuale e contrattuale prevista dalle vigenti
disposizioni, copia del contratto stipulato e di ogni altro atto o documento da esso sottoscritto;

f) possono ricevere dal contraente, a titolo di versamento dei premi assicurativi, i seguenti mezzi di

pagamento:

a) assegni bancari, postali o circolari, muniti della clausola di non trasferibilitd, intestati o
girati all'impresa di assicurazione oppure all'intermediario, espressamente in tale qualita;

b) ordini di bonifico, altri mezzi di pagamento bancario o postale, sistemi di pagamento
elettronico, che abbiano quale beneficiario uno dei soggetti indicati al precedente punto 1;

¢) denaro contante, esclusivamente per i contratti di assicurazione contro i danni del ramo
responsabilita civile auto e relative garanzie accessorie (se ed in quanto riferite allo stesso

veicolo assicurato per la responsabilita civile auto), nonché per i contratti degli altri rami danni
con il limite di Euro 750,00 (settecentocinquanta) annui per ciascun contratto.

Luogo e Data: Ragione Sociale dell'Intermediario:

* Ai sensi dell’art. 13, co 42, Legge 135 del 7 agosto 2012 “ogni riferimento alP’ISVAP contenuto in norme di legge o in
altre disposizioni normative é da intendersi effettuato all’TVASS”

AGGIORNATO AL REG. IVASS N.8/2015 E PROVV. 46/2016




G&G ASSICURA SAS
di Silvester Grasso
Via L. Ferritto, 94

81016 Piedimonte Matese (CE)

ALLEGATO 7B

INFORMAZIONI DA RENDERE AL CONTRAENTE PRIMA DELLA SOTTOSCRIZIONE DELLA
PROPOSTA O, QUALORA NON PREVISTA, DEL CONTRATTO

Ai sensi della vigente normativa, l'intermediario assicurativo ha Uobbligo di consegnare al contraente il presente documento che
contiene notizie sull’intermediario stesso, su potenziali situazioni di conflitto di interesse e sugli strumenti di tutela del contraente.

L’inosservanza dell’obbligo di consegna é punita con sanzioni amministrative pecuniarie e disciplinari.

Informazioni generali relative all’interrlr)l‘:(li{igif) che entra in contatto con il contraente
Tabella 1.1
Cognome e Nome* Qualifica*
GRASSO SILVESTER AGENTE
Numero Iscrizione Registro Data Sezione
A000439187 08/11/2017 A

Attivita svolta per conto di

Ragione Sociale

G&G ASSICURA SAS di Silvester Grasso

Sede Legale ed operativa

Via L. Ferritto, 94 — 81016 Piedimonte Matese (CE)

Telefono e fax

0823912088 - 0823545949

Posta elettronica

agb782@axa-agenzie.it
Pec :ggassicura@legalmail.it

Sito Internet https://agenzie.axa.it/piedimontematese6782
Iscrizione al Registro degli Intermediari Assicurativi
Numero Data Sezione
A000538860 29/12/2015 A

Tabella 1.2 Autorita competente alla Vigilanza sull’attivita svolta

IVASS

Istituto per la vigilanza sulle assicurazioni private e di interesse collettivo
Via del Quirinale, 21 - 00187 ROMA
Gli estremi identificativi e di iscrizione dell’intermediario possono essere verificati
consultando il Registro Unico degli Intermediari Assicurativi e Riassicurativi (RUI) sul
sito internet del’IVASS wwuw.ivass.it

AGGIORNATO AL REG. IVASS N.8/2015 E PROVV. 46/2016




G&G ASSICURA SAS

di Silvester Grasso

Via L. Ferritto, 94
81016 Piedimonte Matese (CE)

ALLEGATO 7B

INFORMAZIONI DA RENDERE AL CONTRAENTE PRIMA DELLA SOTTOSCRIZIONE
DELLA PROPOSTA O, QUALORA NON PREVISTA, DEL CONTRATTO

PARTE II
Informazioni relative a potenziali situazioni di conflitto di interessi
Dichiarazioni dell’Intermediario

L'Agente ed i soggetti riportati nella Parte I NON DETENGONO una partecipazione diretta o indiretta superiore al 10% del
capitale sociale o dei diritti di voto di una impresa di assicurazione

Nessuna impresa di assicurazione o impresa controllante di un’impresa di assicurazione & detentrice di una partecipazione diretta
o indiretta superiore al 10% del capitale sociale o dei diritti di voto della societa di intermediazione per la quale I’Agente opera.

Con riguardo al contratto proposto
L’Agente, nell’ambito dell’attivita di intermediazione svolta con riguardo al contratto proposto,
ST fornisce consulenze basate su un’analisi imparziale

ST L’Agente, in virti di un obbligo contrattuale, propone esclusivamente i contratti di una o pit
imprese di assicurazione: Axa assicurazioni Spa — Arag SE

NO L’Agente, nell’ambito dell’attivita di intermediazione svolta, propone contratti in assenza di
obblighi che gli impongono di proporre esclusivamente i contratti di una o piti imprese.

Polizze RCA | In attuazione alle disposizioni dell’art 131 del Codice delle Assicurazioni ed all’art. 9 del
Regolamento di attuazione 23/2008 emanato dall'IVASS che disciplinano la trasparenza dei
premi e delle condizioni del contratto nell’assicurazione obbligatoria veicoli e natanti, per i
contratti RCA, viene allegata una tabella nella quale sono specificati i livelli provvigionali
riconosciuti al broker dall'impresa di assicurazione con la quale lo stesso ha rapporti di affari per
la RCA.

TABELLA
INFORMAZIONI SULLA MISURA DELLE PROVVIGIONI RICONOSCIUTE DALLE
IMPRESE PER I CONTRATTI RCA

Si informa che la misura delle provvigioni riconosciute, indicate nella tabella, é riferita al premio di polizza al
netto delle imposte e degli oneri parafiscali per la sola quota relativa alla responsabilita civile.

COMPAGNIA AUTOVEICOLI MOTOCICLI
Compagnia Axa 9% 7%
assicurazioni Spa

AGGIORNATO AL REG. IVASS N.8/2015 E PROVV. 46/2016




G&G ASSICURA SAS
di Silvester Grasso
Via L. Ferritto, 94
81016 Piedimonte Matese (CE)

ALLEGATO 7B

INFORMAZIONI DA RENDERE AL CONTRAENTE PRIMA DELLA SOTTOSCRIZIONE
DELLA PROPOSTA O, QUALORA NON PREVISTA, DEL CONTRATTO

PARTE III
Informazioni sugli strumenti di tutela del contraente

I premi pagati dal contraente agli Intermediari e le somme destinate ai risarcimenti o ai pagamenti dovuti dalle
imprese, se regolati per il tramite dell'Intermediario, costituiscono patrimonio autonomo e separato dal patrimonio
dell'Intermediario stesso.

L’attivita di intermediazione & garantita da una polizza di assicurazione della responsabilita civile, che copre i danni
arrecati ai contraenti da negligenze ed errori professionali dell’intermediario o da negligenze, errori professionali ed
infedelta dei dipendenti, dei collaboratori o delle persone del cui operato I'intermediario deve rispondere a norma
di legge.

Si informa che il contraente ha la facolta, ferma restando la possibilitd di rivolgersi all’Autorita Giudiziaria, di
inoltrare reclamo per iscritto all'intermediario o all'impresa proponente ai seguenti rispettivi recapiti:

recapiti di Agenzia:
= posta: G&GASSICURA S.A.S- Via L. Ferritto, 94 - 81016 Piedimonte Matese (CE)

mail: ag6782@axa-agenzie.it pec: ggassicura@legalmail.it fax: +39 0823 545949

recapiti del’Impresa:
= postal AXA Assicurazioni S.p.A - Ufficio Gestione Reclami Corso Como, 17 - 20154 Milano

mail: reclami@axa.it pec: reclamiisvapaxa@axa.legalmail.it fax: +39 02 43448103

Il contraente ha altresi la possibilita, qualora non dovesse ritenersi soddisfatto dall’esito del reclamo o in caso di
assenza di riscontro da parte dell’intermediario o dell’impresa entro il termine di legge, di rivolgersi al’TVASS,
Servizio Vigilanza Intermediari, Via del Quirinale n.21 — 00187 Roma, Fax 0642133206
PEC : tutela.consumatore@pec.ivass.it , allegando la documentazione relativa al reclamo trattato
dall’intermediario o dall'impresa preponente.

S’informa inoltre che, in caso di collaborazione nello svolgimento dell'attivitd di intermediazione assicurativa ai
sensi dell'art. 22 del decreto-legge 18 ottobre 2012, n. 179, & considerato “collaboratore”, l'intermediario che
collabora con quello che ha il rapporto diretto con l'impresa di assicurazione ed il soggetto competente alla gestione
del reclamo avente ad oggetto il comportamento dell'intermediario collaboratore:

=  garantisce nella fase istruttoria il contraddittorio con l'intermediario collaboratore, invitandolo a fornire entro 15 giorni
la documentazione pertinente e ogni altra informazione ritenuta utile per la gestione del reclamo, nonché ad esprimere
la propria posizione rispetto alla questione oggetto del reclamo stesso;

= comunica all'intermediario collaboratore il riscontro fornito al reclamante, indicando contestualmente eventuali misure
correttive idonee a rimuovere la causa del reclamo, anche al fine di:

- effettuare l'analisi dei reclami cosi come imposta agli Intermediari iscritti nelle sezioni A, B e D del registro, i quali sono
tenuti ad analizzare i dati dei singoli reclami trattati, inclusi i reclami relativi ai comportamenti dei dipendenti e dei
collaboratori, evidenziando le cause di fondo comuni alle tipologie di reclamo. All'esito dell'analisi, gli intermediari
valutano se tali cause possano interessare anche procedure o prodotti diversi da quelli trattati nel reclamo e
intervengono con l'adozione di appropriate misure correttive;

-  fornire all'TVASS i dati relativi ai reclami ricevuti;

- consentire all'intermediario collaboratore di riportare i dati relativi ai reclami nel prospetto statistico di cui all'allegato
4 alla fine di ciascun anno solare.

AGGIORNATO AL REG. IVASS N.8/2015 E PROVV. 46/2016
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