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NOTA INFORMATIVA

Contratto di Assicurazione Infortuni

INFORTUNI IN VOLO

La presente Nota informativa è redatta secondo lo schema predisposto dall’IVASS, ma il suo contenuto non è soggetto alla preventiva approvazione dell’IVASS.
Il Contraente deve prendere visione delle condizioni di Assicurazione prima della sottoscrizione della Polizza.

Mod. 13300 - Nota Informativa INFORTUNI IN VOLO

Data ultimo aggiornamento 01.06.2013

A. INFORMAZIONI SULL’IMPRESA DI ASSICURAZIONE

1. Informazioni generali
a) denominazione Europ Assistance Italia S.p.A. - Gruppo Generali;
b) sede legale: Milano - Piazza Trento, 8 - 20135 - Italia;
c)  recapito telefonico: +39 02.58.38.41 sito internet: www.europassistance.it, e-mail servizio.clienti@europassistance.it;
d) l’Impresa di assicurazioni è autorizzata all’esercizio delle assicurazioni e riassicurazioni con decreto del Ministero dell’Industria, del Commercio e dell’Artigianato

n. 19569 del 2/6/93, pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale del 1/7/93 n. 152 ed è iscritta al numero 1.00108 dell’Albo delle Imprese di assicurazione e riassicu-
razione.

Si rinvia al sito internet dell’Impresa per la consultazione di eventuali aggiornamenti del fascicolo informativo non derivanti da innovazioni normative.

2. Informazioni sulla situazione patrimoniale dell’impresa di assicurazioni
Il patrimonio netto ammonta ad Euro 64.282.359,00, di cui la parte relativa al capitale sociale ammonta ad Euro 12.000.000,00 e la parte relativa al totale delle
riserve patrimoniali ammonta ad Euro 36.595.814,00.
L’indice di solvibilità, riferito alla gestione danni, è 136,57%: tale indice rappresenta il rapporto tra l’ammontare del margine di solvibilità disponibile pari ad Euro
50.282.000,00 e l’ammontare del margine di solvibilità richiesto dalla normativa vigente pari ad Euro 36.819.000,00.
I dati di cui sopra sono relativi all’ultimo bilancio approvato e si riferiscono alla situazione patrimoniale al 31/12/2014.
Aggiornamenti successivi relativi alla situazione patrimoniale dell’impresa saranno disponibili consultando il sito www.europassistance.it.  

B. INFORMAZIONI SUL CONTRATTO
Il contratto alla naturale scadenza non prevede il tacito rinnovo.

3. Coperture assicurative offerte - Limitazioni ed esclusioni
Il contratto è destinato all’assicurazione dei rischi relativi alla persona dell’Assicurato.
Il Contraente troverà le garanzie non modificabili, previste nella seguente Sezione: 
- Sezione I - Assicurazione Infortuni in Volo - vedi artt. 13 e seguenti per gli aspetti di dettaglio.

Avvertenze
Nel contratto sono previste limitazioni ed esclusioni alle garanzie assicurative ovvero condizioni di sospensione della garanzia che possono dar luogo alla riduzione
o al mancato pagamento dell’indennizzo.

Le principali limitazioni sono riportate negli articoli delle Condizioni di Assicurazione di seguito indicati:
- Sezione I - Assicurazione Infortuni in Volo - art. 20.

GLOSSARIO

Assicurato la persona fisica residente in Italia, Repubblica di San Marino, Città del Vaticano, il cui nominativo è riportato sul 
Modulo di Polizza.

Assicurazione Il contratto di Assicurazione.

Contraente
La persona fisica, intestataria di un contratto di fornitura gas/elettricità con un Esercente, che sottoscrive la Polizza di
Assicurazione in Italia, Repubblica di San Marino o Città del Vaticano ed ivi residente, per sé o a favore di terzi
e ne assume i relativi oneri.

Europ Assistance L’impresa assicuratrice e cioè Europ Assistance Italia S.p.A..

Franchigia l’importo indicato in cifra fissa o la percentuale di invalidità prestabilita che rimane comunque a carico dell’Assicurato
per ciascun sinistro.

Infortunio L’evento dovuto a causa fortuita, violenta ed esterna che abbia come conseguenza diretta ed esclusiva lesioni fisiche
oggettivamente constatabili che causino la morte, una invalidità permanente o una inabilità temporanea.

Massimale/Somma assicurata L’esborso massimo previsto da Europ Assistance in caso di sinistro.

Modulo di Polizza Il documento sottoscritto dal Contraente e da Europ Assistance, che identifica Europ Assistance, il Contraente nonché i
dati relativi alla Polizza e ne forma parte integrante.

Polizza Il documento contrattuale composto dalle Condizioni di Assicurazione e dal Modulo di Polizza allegato.

Premio La somma dovuta dal Contraente ad Europ Assistance a fronte della stipulazione dell’Assicurazione.

Rischio La Probabilità che si verifichi il sinistro.

Sinistro Il verificarsi dell’evento dannoso per il quale è riconosciuta la Prestazione/Garanzia.



Le principali esclusioni sono riportate in un apposito articolo denominato “Esclusioni”:
- Sezione I - Assicurazione Infortuni in Volo - art. 15.
Ogni garanzia assicurativa prevista nella Sezione I può prevedere specifiche esclusioni.

É prevista, inoltre, una condizione di sospensione della garanzia ex art. 1901 C.C. per mancato o tardivo pagamento del premio.
Si veda l’art. 3 per gli aspetti di dettaglio.

Il contratto di assicurazione prevede - in relazione ad alcuni eventi - dei massimali.
Si rinvia agli articoli seguenti per gli aspetti di dettaglio:
- Sezione I - Assicurazione Infortuni in Volo - art. 13.

Il contratto di assicurazione prevede in relazione ad alcuni eventi delle franchigie.
Si rinvia agli articoli seguenti per gli aspetti di dettaglio:
- Sezione I - Assicurazione Infortuni in Volo - art. 13.

Esempio di franchigia:
se la franchigia è pattuita in termini percentuali, ad esempio 5%: 
• qualora il grado di invalidità permanente accertato sia pari o inferiore al 5% della totale, il danno è ricompreso interamente nella franchigia e nulla verrà inden-

nizzato all’Assicurato;
• qualora il grado di invalidità permanente sia superiore al 5% della totale l’Impresa riconoscerà all’Assicurato l’indennizzo solo per la parte eccedente;
• qualora il grado di invalidità permanente sia superiore al 30%   della totale l’Impresa riconoscerà all’Assicurato l’intero indennizzo. 

4. Dichiarazioni dell’assicurato in ordine alle circostanze del rischio - Nullità

Avvertenza
Eventuali dichiarazioni false o reticenti sulle circostanze del rischio rese in sede di conclusione del contratto potrebbero comportare effetti sulla prestazione assi-
curativa ai sensi dei seguenti articoli del codice civile: artt. 1892 (Dichiarazioni inesatte e reticenze con dolo o colpa grave), 1893 (Dichiarazioni inesatte e reticenze
senza dolo o colpa grave), 1894 (Assicurazione in nome altrui). 
Si rimanda per gli aspetti di dettaglio all’art. 1 delle Condizioni di Assicurazione.

5. Aggravamento e diminuzione del rischio

Avvertenza
L’assicurato deve dare comunicazione scritta ad Europ Assistance di ogni aggravamento e diminuzione del rischio ai sensi di quanto previsto dalla condizioni di
Assicurazione, nonché degli artt. 1897 e 1898 del Codice Civile. 
Si rinvia agli artt. 4 e 5 delle Condizioni di Assicurazione per le conseguenze derivanti dalle mancate comunicazioni.
Un’ipotesi di circostanza rilevante che determina la modificazione del rischio è, a titolo esemplificativo, la sottoscrizione di una Polizza formula “One way”, mentre
in realtà l’Assicurato con la medesima Polizza effettua più voli. 

6. Premi

Il premio è dovuto per intero in base alla tipologia di formula scelta.
Alla stipulazione del contratto il Contraente pagherà interamente il premio dovuto.
Si ricordano i mezzi di pagamento ammessi: 
• assegni bancari o circolari muniti di clausola di non trasferibilità ed intestati a Europ Assistance Italia S.p.A. (escluso se l’acquisto della polizza avviene a

distanza),
• accrediti diretti sui conti correnti bancari e postali intestati a Europ Assistance Italia S.p.A. mediante bonifico bancario, bollettino di conto corrente bancario, siste-

ma POS. Ove l’intermediario lo consenta, è ammesso anche il pagamento a mezzo di carta di credito. 
I pagamenti effettuati in contanti sono consentiti solo qualora l’ammontare del premio annuo (ancorché frazionato) non superi l’importo di Euro 750,00 (escluso
se l’acquisto della polizza avviene a distanza).
Avvertenza
Europ Assistance o l’intermediario possono applicare sconti di premio sulla base di eventuali specifiche valutazioni/iniziative di carattere commerciale.

7. Adeguamento del premio e delle somme assicurate

Non sono previsti adeguamenti del premio.

8. Diritto di recesso

Avvertenza
Non è prevista la facoltà di recedere dal contratto.

9. Prescrizione e decadenza dei diritti derivanti dal contratto

I diritti derivanti dal contratto si prescrivono entro due anni dal giorno in cui si è verificato il fatto su cui il diritto si fonda, ai sensi dell’art. 2952 del codice civile. 
Avvertenza
Resta fermo quanto previsto dall’art. 1915 del codice civile per cui se l’assicurato dolosamente non adempie l’obbligo di avviso del sinistro perde il diritto all’in-
dennizzo/risarcimento, mentre se l’assicurato omette colposamente di adempiere tale obbligo l’assicuratore ha diritto di ridurre l’indennità in ragione del pregiu-
dizio sofferto.

10. Legge applicabile al contratto

La legislazione applicabile al contratto è quella italiana. 

11. Regime fiscale

Il contratto è soggetto ad imposta sulle assicurazioni ai sensi della legge 29 ottobre 1961, n° 1216 e successive modificazioni ed integrazioni.
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C. INFORMAZIONI SULLE PROCEDURE LIQUIDATIVE E SUI RECLAMI

12. Sinistri - Liquidazione dell’indennizzo
Avvertenze
Per la Sezione I - Assicurazione Infortuni in Volo, l’individuazione del momento di insorgenza del sinistro coincide con l’infortunio occorso all’Assicurato durante
un viaggio aereo; la denuncia deve essere fatta, on-line o per iscritto, entro 60 giorni dal verificarsi del sinistro.

Si rinvia agli articoli seguenti per gli aspetti di dettaglio:
- Sezione I - Assicurazione Infortuni in Volo - artt. 16 e 19.

13. Reclami
Eventuali reclami riguardanti il rapporto contrattuale o la gestione dei sinistri devono essere inoltrati per iscritto a: Europ Assistance Italia S.p.A. - Ufficio Reclami -
Piazza Trento, 8 - 20135 Milano; fax 02.58.47.71.28 - pec reclami@pec.europassistance.it - e-mail ufficio.reclami@europassistance.it.

Qualora l’esponente non si ritenga soddisfatto dall'esito del reclamo o in caso di assenza di riscontro nel termine massimo di quarantacinque giorni, potrà rivolgersi
all'IVASS (Istituto per la vigilanza sulle assicurazioni) - Servizio Tutela del Consumatore - Via del Quirinale, 21 - 00187 Roma, corredando l’esposto della documen-
tazione relativa al reclamo trattato dalla Compagnia. In questi casi e per i reclami che riguardano l’osservanza della normativa di settore da presentarsi diretta-
mente all’IVASS, nel reclamo deve essere indicato:
- nome, cognome e domicilio del reclamante, con eventuale recapito telefonico;
- individuazione del soggetto o dei soggetti di cui si lamenta l’operato; 
- breve ed esaustiva descrizione del motivo di lamentela; 
- copia del reclamo presentato all’impresa di assicurazione e dell’eventuale riscontro fornito dalla stessa; 
- ogni documento utile per descrivere più compiutamente le relative circostanze.

Il modulo per la presentazione del reclamo ad IVASS può essere scaricato dal sito www.ivass.it.  

Per la risoluzione delle liti transfrontaliere è possibile presentare reclamo all’IVASS o attivare il sistema estero competente tramite la procedura FIN-NET (accedendo
al sito internet http://ec.europa.eu/internal_market/finnet/index_en.htm). 

Prima di interessare l’Autorità giudiziaria, è possibile rivolgersi a sistemi alternativi per la risoluzione delle controversie previsti a livello normativo o convenzionale.

Controversie in materia assicurativa sulla determinazione e stima dei danni nell’ambito delle polizze contro il rischio di danno.
In caso di controversia relative alla determinazione e stima dei danni, è necessario ricorrere alla perizia contrattuale prevista dalle condizioni di polizza per la riso-
luzione di tale tipologia di controversie. L’istanza di attivazione della perizia contrattuale o di arbitrato dovrà essere indirizzata a: Ufficio Liquidazione Sinistri - Piaz-
za Trento, 8 - 20135 Milano, a mezzo Raccomandata A.R. oppure pec all’indirizzo sinistri@pec.europassistance.it.
Se si tratta di controversie nell’ambito di polizze contro il rischio di danno nelle quali sia già stata espletata la perizia contrattuale oppure non attinenti alla deter-
minazione e stima dei danni, la legge prevede la mediazione obbligatoria, che costituisce condizione di procedibilità, con facoltà di ricorrere preventivamente alla
negoziazione assistita.

Controversie in materia assicurativa su questioni mediche
In caso di controversie relative a questioni mediche relative a polizze infortuni o malattie, è necessario ricorrere all’arbitrato previsto dalle condizioni di polizza
per la risoluzione di tale tipologia di controversie. L’istanza di attivazione della perizia contrattuale o di arbitrato dovrà essere indirizzata a: Ufficio Liquidazione
Sinistri - Piazza Trento, 8 - 20135 Milano, a mezzo Raccomandata A.R. oppure pec all’indirizzo sinistri@pec.europassistance.it.
Se si tratta di controversie nell’ambito di polizze contro gli infortuni o malattie nelle quali sia già stato espletato l’arbitrato oppure non attinenti a questioni medi-
che, la legge prevede la mediazione obbligatoria, che costituisce condizione di procedibilità, con facoltà di ricorrere preventivamente alla negoziazione assistita.

14. Arbitrato
Per la Sezione I - Assicurazione Infortuni in volo, è previsto l’Arbitrato per la risoluzione di eventuali controversie tra le parti relative alla determinazione dell’entità
del danno. Il luogo di svolgimento dell’arbitrato è ubicato presso la sede dell’Istituto di Medicina Legale più vicino al Comune di residenza dell’Assicurato. 
Si rinvia all’art. 18 per gli aspetti di dettaglio.
Avvertenza
Resta salva la facoltà per l’Assicurato di adire l’Autorità Giudiziaria.

INFORMATIVA NELL’IPOTESI DI VENDITA A DISTANZA DEL CONTRATTO ASSICURATIVO 

Il presente contratto di Assicurazione proposto, è definito ai sensi del D. Lgs. 206/05 contratto a distanza ovvero “contratto che viene concluso tra Consumatore
e fornitore [Europ Assistance Italia S.p.A.] impiegando una o più tecniche di comunicazione a distanza fino alla conclusione del contratto, compresa la conclusione
del contratto stesso”. Ai sensi dell’art. 67-quater del D. Lgs. 206/05 (Codice del Consumo) Si informa che: Consumatore è qualsiasi persona fisica che agisce per
fini che non rientrano nel quadro della propria attività imprenditoriale o professionale.
Europ Assistance Italia S.p.A. è una società autorizzata all’esercizio dell’attività assicurativa con D.M. 2 giugno 1993 (G.U. del 1 luglio 1993 n. 152) avente sede
legale in Italia, Piazza Trento, 8, 20135 - Milano.
Il contratto di Assicurazione proposto è descritto nella condizioni di assicurazione: se tali condizioni corrispondono a quanto da lei atteso, il premio da corrispondere
per la conclusione del contratto è quello previsto nel preventivo allegato. Teniamo a ricordare che il Consumatore può far valere il diritto di recesso nel termine
di 14 giorni dalla data di conclusione del contratto, fermo restando il diritto di Europ Assistance Italia S.p.A. di trattenere il rateo di premio corrispondente al periodo
in cui il contratto ha avuto effetto. Ai sensi dell’art. 67-duodecies comma 5b, il recesso non si applica alle polizze di Assicurazione di durata inferiore ad un mese.
Il diritto di recesso può essere fatto valere inviando una raccomandata A/R a:
Europ Assistance Italia S.p.A. - Servizio Clienti - Piazza Trento, 8 - 20135 Milano.
Si potranno altresì inoltrare eventuali reclami agli indirizzi riportati nella Nota Informativa.

Europ Assistance Italia S.p.A. è responsabile della veridicità e della completezza dei dati e delle notizie contenuti nella presente Nota informativa.

Il Rappresentante Legale
Bruno Scaroni
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 DEFINIZIONI

Assicurato: la persona fisica residente in Italia,
Repubblica di San Marino, Città del Vaticano, il cui
nominativo è riportato sul Modulo di Polizza.
Assicurazione: il contratto di Assicurazione.
Beneficiario: gli eredi dell’Assicurato o le altre per-
sone da questi designate, ai quali Europ Assistance
deve corrispondere la somma assicurata per il caso
morte.
Contraente: la persona fisica residente in Italia,
Repubblica di San Marino o Città del Vaticano, o la
persona giuridica con sede legale in Italia, Repub-
blica di San Marino o Città del Vaticano, che sotto-
scrive la Polizza di Assicurazione in Italia, Repubbli-
ca di San Marino o Città del Vaticano, per sé o a
favore di terzi e ne assume i relativi oneri.
Europ Assistance: l’Impresa di assicurazioni, cioè
Europ Assistance Italia S.p.A. - Piazza Trento, 8 -
20135 Milano - Impresa autorizzata all’esercizio
delle assicurazioni, con decreto del Ministero del-
l’Industria del Commercio e dell’Artigianato n.
19569 del 2 giugno 1993 (Gazzetta Ufficiale del 
1° luglio 1993 n. 152) - Iscritta alla sezione I del-
l’Albo delle Imprese di assicurazione e riassicura-
zione al n. 1.00108 - Società appartenente al Grup-
po Generali, iscritto all’Albo dei Gruppi assicurativi
- Società soggetta alla direzione e al coordinamen-
to di Assicurazioni Generali S.p.A. 
Franchigia: l’importo indicato in cifra fissa o la per-
centuale di invalidità prestabilita che rimane comun-
que a carico dell’Assicurato per ciascun sinistro.
Garanzia: l’assicurazione per la quale, in caso di
sinistro, Europ Assistance procede al riconoscimen-
to dell’indennizzo e per la quale, sia stato pagato il
relativo premio. 
Infortunio: l’evento dovuto a causa fortuita, vio-
lenta ed esterna che abbia come conseguenza
diretta ed esclusiva lesioni fisiche oggettivamente
constatabili che causino la morte, una invalidità
permanente o una inabilità temporanea.
Invalidità permanente: la perdita definitiva, a
seguito di infortunio, in misura totale o parziale
della capacità generica dell’Assicurato allo svolgi-
mento di un qualsiasi lavoro, indipendentemente
dalla sua professione.
Massimale/Somma Assicurata: l’esborso massi-
mo previsto da Europ Assistance in caso di Sinistro.
Modulo di Polizza: il documento sottoscritto dal
Contraente e da Europ Assistance, che identifica
Europ Assistance, il Contraente e l’Assicurato e che
contiene i dati relativi alla Polizza formandone
parte integrante.
Polizza: il documento contrattuale che disciplina i rap-
porti fra Europ Assistance e il Contraente/Assicurato.
Premio: la somma dovuta dal Contraente ad Europ
Assistance a fronte della stipulazione dell’Assicura-
zione.
Rischio: la probabilità che si verifichi il sinistro.
Sinistro: il verificarsi dell’evento dannoso per il quale
è riconosciuta la prestazione/garanzia assicurativa.

NORME CHE REGOLANO 
L’ASSICURAZIONE IN GENERALE

Art. 1. - DICHIARAZIONI RELATIVE 
ALLE CIRCOSTANZE DEL RISCHIO 

Le dichiarazioni inesatte, le reticenze dell’assi-
curato relative a circostanze che influiscono
sulla valutazione del rischio possono comporta-
re la perdita totale o parziale del diritto alle
garanzie assicurative nonché la stessa cessa-
zione dell’assicurazione ai sensi degli artt.
1892, 1893, 1894 C.C.. 

Art. 2. - ALTRE ASSICURAZIONI

In caso di sinistro, il Contraente/Assicurato deve
comunicare per iscritto a Europ Assistance l’esisten-
za e la successiva stipulazione di altre assicurazioni
da lui sottoscritte aventi le medesime caratteristi-
che della presente con Compagnie diverse da Europ
Assistance, ai sensi dell’art. 1910 C.C..

Art. 3. - DECORRENZA E DURATA 
DELL’ASSICURAZIONE - 
PAGAMENTO DEL PREMIO

L’assicurazione nei confronti di ogni singolo Assicu-
rato, a seconda della formula scelta dallo stesso,
potrà avere le seguenti decorrenze e durate:
1.  per le formule “One Way” e “Andata/Ritor-

no”, l’assicurazione decorre dall’ora indicata nel
Modulo di Polizza e indicata sul biglietto aereo,
dal momento in cui iniziano le operazioni di
imbarco per il volo previsto. Per ciascun volo, l’as-
sicurazione cesserà 24 ore dopo la decorrenza;

2.  per la formula “Come durata Viaggio”, l’as-
sicurazione decorre dalle ore 24.00 del giorno
indicato nel Modulo di Polizza e scade alle ore
24.00 del giorno indicato nel Modulo stesso;

L’Assicurazione ha effetto dalle ore 24.00 del gior-
no di pagamento del premio. Se il Contraente non
paga i premi o le rate di premio successive,
l’Assicurazione resta sospesa dalle ore 24.00
del quindicesimo giorno dopo quello della sca-
denza del pagamento e riprende vigore dalle
ore 24.00 del giorno del pagamento medesi-
mo, ferme le successive scadenze e il diritto di
Europ Assistance al pagamento dei premi sca-
duti, ai sensi dell’art. 1901 C.C..
L’assicurazione continuerà ad aver valore oltre il
limite di tempo prefissato, in caso di sospensione
forzata o di cambiamento di rotta decisi dal vettore
aereo per ragioni tecniche o per avverse condizioni
atmosferiche.

Art. 4. - AGGRAVAMENTO DEL RISCHIO

Il Contraente/Assicurato deve dare comunicazione
scritta a Europ Assistance di ogni aggravamento del
rischio. Gli aggravamenti di rischio non noti o
non accettati da Europ Assistance comportano
la perdita totale o parziale del diritto all’inden-
nizzo, nonché la stessa cessazione dell’assicu-
razione, ai sensi dell’ art. 1898 C.C..

Art. 5. - DIMINUZIONE DEL RISCHIO

Nel caso di diminuzione del rischio Europ Assistan-
ce è tenuta a ridurre il premio, o la rata di premio,
successivo alla comunicazione del Contraente/Assi-
curato, ai sensi dell’art. 1897 C.C. e rinuncia al rela-
tivo diritto di recesso.

Art. 6. - ONERI FISCALI 

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

Art. 7. - VARIAZIONI NELLA PERSONA 
DEL CONTRAENTE

Se il Contraente è un’Azienda, in caso di alienazio-
ne dell’Azienda stessa o di parte delle sue attività,
tutti gli effetti della polizza si trasmetteranno
all’acquirente. Nel caso di fusione della Società
Contraente, la polizza continuerà con la Società
incorporante o con quella frutto della fusione. 
Nei casi di trasformazione o di cambiamento di
ragione sociale del Contraente, la presente
polizza continuerà con la nuova forma societaria.
Le variazioni di cui sopra devono essere comuni-

cate dal Contraente, o aventi causa, entro il ter-
mine di quindici giorni dal loro verificarsi ad
Europ Assistance, la quale nei trenta giorni suc-
cessivi ha facoltà di recedere dal contratto, dan-
done comunicazione con preavviso di quindici
giorni. Nei casi di scioglimento della Società Con-
traente o della sua messa in liquidazione la
polizza cessa con effetto immediato ed i premi
eventualmente pagati e non goduti saranno rim-
borsati previo conguaglio con il premio minimo
garantito annuo calcolato pro - rata.

Art. 8. - LEGGE REGOLATRICE DEL CONTRATTO 
E GIURISDIZIONE 

La Polizza è regolata dalla legge italiana. Per tutto
quanto non è qui espressamente disciplinato e per
quanto in riferimento alla giurisdizione e/o compe-
tenza del giudice adito, si applicano le disposizioni
di legge. 

Art. 9. - FORMA DEL CONTRATTO 

La forma del contratto è quella scritta, ogni
modifica o variazione deve avere la medesima
forma e deve essere sottoscritta dalle parti. Le
eventuali modifiche dell’Assicurazione devono
essere provate per iscritto.

Art. 10. - VALUTA DI PAGAMENTO

Le indennità ed i rimborsi vengono corrisposti in
Italia in Euro. Nel caso di spese sostenute in Paesi
non appartenenti all’Unione Europea o apparte-
nenti alla stessa ma che non abbiano adottato l’Eu-
ro come valuta, il rimborso verrà calcolato al cam-
bio rilevato dalla Banca Centrale Europea relativo al
giorno in cui l’Assicurato ha sostenuto le spese.

Art. 11. - ANTICIPATA RISOLUZIONE

Nel caso di scioglimento e/o risoluzione antici-
pata del contratto per cessazione del rischio e
negli altri casi di recesso o risoluzione anticipa-
ta o annullamento previsti agli Artt. “Dichiara-
zioni relative alle circostanze del rischio” e
“Aggravamento del rischio”, spetta ad Europ
Assistance l’intero ammontare del premio rela-
tivo al periodo di assicurazione in corso al
momento in cui si è verificata la causa che ha
provocato la risoluzione, ai sensi degli artt.
1892, 1893, 1894, 1896, 1898 del Codice Civile. 

Art. 12. - CLAUSOLA BROKER (valida solo per le
polizze intermediate da Broker)

Il Contraente dichiara di aver affidato la gestione
della presente Polizza al Broker, il cui nominativo è
riportato nel Modulo di Polizza. Di conseguenza
tutti i rapporti inerenti la presente assicurazione
saranno svolti per conto del Contraente dal Broker
il quale tratterà con Europ Assistance. Le comunica-
zioni relative a quanto oggetto della presente
polizza, ad eccezione delle richieste di assistenza
e/o di rimborso, devono essere effettuate dalle
Parti a mezzo lettera raccomandata, fax per il tra-
mite del Broker. Ogni comunicazione così effettuata
si intenderà come fatta direttamente alla Parte
destinataria.

SEZIONE I - ASSICURAZIONE INFORTUNI
IN VOLO 

Art. 13. - OGGETTO DELL’ASSICURAZIONE

Le garanzie della presente Sezione sono dovute
in seguito ad infortuni occorsi all’Assicurato
esclusivamente durante il viaggio aereo che si
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intende iniziato nel momento in cui l’Assicura-
to sale a bordo dell’aeromobile e si considera
concluso nel momento in cui ne è disceso.
Per la durata della copertura si deve fare riferimen-
to a quanto espressamente riportato all’art.
“DECORRENZA E DURATA DELL’ASSICURAZIONE -
PAGAMENTO DEL PREMIO”.

13.1. INFORTUNI IN VOLO

Europ Assistance risarcirà l’Assicurato che, in quali-
tà di passeggero, subisca un infortunio durante un
viaggio aereo turistico o di trasferimento, su velivo-
li o elicotteri forniti da Società di traffico aereo,
esclusi gli aeroclub e le società/aziende di
lavoro aereo in occasione di voli diversi dal tra-
sporto pubblico di passeggeri. La garanzia viene
prestata sulla base delle somme assicurate riporta-
te sul Modulo di Polizza e per le conseguenze diret-
te, esclusive ed oggettivamente constatabili del-
l’infortunio causato da un incidente aeronautico
e/o da atti di terrorismo aereo ai quali l’Assicurato
non abbia preso parte attiva.
Sono compresi:
- gli atti compiuti fuori dell’aeromobile per solida-

rietà umana e/o salvaguardia della propria inte-
grità fisica; 

- l’annegamento, l’imprudenza o la negligenza
anche gravi dell’Assicurato.

La somma dei capitali assicurati dalla presente
Polizza e da altre assicurazioni infortuni cumulative
che includano la presente garanzia, stipulate dal-
l’Assicurato con Europ Assistance, in favore dei
medesimi assicurati non potrà superare, in caso di
morte e in caso di invalidità permanente i seguenti
limiti:
- Euro 500.000,00 per persona;
- Euro 5.000.000,00 complessivamente per aero-

mobile.
Nell’eventualità che i capitali complessivamente
assicurati eccedano gli importi sopra indicati, le
indennità spettanti in caso di sinistro saranno ade-
guate con riduzione e imputazione proporzionale
sulle singole Polizze, in modo da non superare,
sommate, quanto spetterebbe sulla base dei capi-
tali di cui al comma precedente, salvo, in tal caso,
il diritto del Contraente di richiedere il rimborso dei
premi imponibili nella stessa proporzione.
Se l’infortunio ha come conseguenza l’Invalidità Per-
manente o la Morte e le stesse si verificano anche
successivamente alla scadenza dell’assicurazione,
entro due anni dal giorno dell’infortunio, Europ Assi-
stance corrisponde l’indennizzo secondo i criteri
meglio specificati ai successivi punti 13.2 e 13.3.

13.2. INVALIDITÀ PERMANENTE

L’indennizzo per il caso di Invalidità Permanente è
dovuto soltanto se l’invalidità stessa si verifica -
anche successivamente alla scadenza della polizza -
entro due anni dal giorno dell’infortunio. L’indenniz-
zo per l’Invalidità Permanente parziale è calcolato
sulla somma assicurata per Invalidità Permanente
totale, in proporzione al grado di invalidità accertato
secondo i criteri e le percentuali previste dalla “Tabel-
la delle valutazioni del grado di Invalidità Permanen-
te per l’industria” allegata al Testo Unico sull’Assicu-
razione obbligatoria degli infortuni sul lavoro 30 giu-
gno 1965 n. 1124 (di cui riportiamo un estratto) e
successive modificazioni intervenute fino alla data di
stipulazione della presente polizza.

Se la lesione comporta una minorazione, anzi-
ché la perdita totale (anatomica o funzionale),
le percentuali sopra indicate vengono ridotte in
proporzione alla funzionalità perduta.
Nei casi di Invalidità Permanente non specifica-
ti nella tabella di cui sopra, l’indennizzo è sta-
bilito, con riferimento alla percentuali dei casi
indicati, tenendo conto della diminuita capaci-
tà generica lavorativa, indipendentemente
dalla professione dell’Assicurato.
La perdita totale (anatomica o funzionale) di
più organi od arti comporta l’applicazione di
una percentuale di invalidità pari alla somma
delle singole percentuali dovute per ciascuna
lesione, con il massimo del 100%.
In caso di constatato mancinismo, le percen-
tuali di riduzione dell’attitudine al lavoro sta-
bilite per l’arto superiore destro o la mano
destra si intendono applicate all’arto superiore
sinistro o alla mano sinistra e viceversa.
Franchigia: la somma assicurata per Invalidità Per-
manente è soggetta ad una franchigia del:
- 5% sulle somme assicurate fino a Euro

250.000,00;
- 10% sulle somme assicurate oltre i Euro

250.000,00.
Nel caso in cui l’Invalidità Permanente fosse di
grado superiore al 30%, la liquidazione dell’in-
dennità avverrà senza deduzione di alcuna
franchigia.

13.3. MORTE

Se l’infortunio causa la morte dell’Assicurato, anche
dopo la scadenza dell’assicurazione ed entro due
anni dall’infortunio, riceveranno l’indennizzo i bene-
ficiari designati, o in mancanza di designazione, gli
eredi, in parti uguali. L’indennizzo per il caso di morte
non è cumulabile con quello per Invalidità Perma-
nente. Tuttavia, se dopo un indennizzo per Invalidità
Permanente, purché entro due anni dal giorno del-
l’infortunio ed in conseguenza di questo, l’Assicurato
morisse, gli eredi non sono tenuti ad alcun rimborso,
mentre i beneficiari hanno diritto soltanto alla diffe-
renza tra l’indennizzo per morte - se superiore - e
quello già pagato per Invalidità Permanente.

Art. 14. - ESTENSIONE TERRITORIALE

La garanzia Infortuni in Volo è valida in tutto il
Mondo.

Art. 15. - ESCLUSIONI

Sono esclusi dalla garanzia gli infortuni:
a.  verificatisi in occasione di voli effettuati: 
    1.a) su qualsiasi mezzo che non sia classifica-

to aeromobile dalle competenti Autorità
quali deltaplani, ultraleggeri e girocot-
teri, parapendio; 

    2.a) su aeromobili non in regola con le dispo-
sizioni di legge, di regolamenti o norme
e abilitazioni relative allo stato di navi-
gabilità e di efficienza, nonché su aero-
mobili il cui equipaggio non abbia i pre-
scritti brevetti, licenze, abilitazioni,
autorizzazioni e simili in regolare corso
di validità, quando la irregolarità sia
nota all’Assicurato;

    3.a) verificatisi in occasione di voli effettuati
per tentativi di primati, gare e competi-
zioni di ogni genere e relative prove
preparatorie;

b. causati in tutto o in parte da dolo o colpa
grave del Contraente, dell’Assicurato o del
beneficiario;

c. causati da ubriachezza, da abuso di psicofarma-
ci, dall’uso non terapeutico di stupefacenti o
allucinogeni;

d. causati da malattie mentali e disturbi psichici
in genere, ivi compresi sindromi organiche
cerebrali, disturbi schizofrenici, disturbi para-
noici, forme maniaco-depressive e relative
conseguenze/complicanze;

e. causati da guerra e insurrezioni;
f. causati da movimenti tellurici, inondazioni ed

eruzioni vulcaniche;
g. causati da fenomeni di trasmutazione del

nucleo dell’atomo, radiazioni provocate dal-
l’accelerazione artificiale di particelle atomi-
che.

Art. 16. - OBBLIGHI DELL’ASSICURATO 
IN CASO DI SINISTRO

In caso di sinistro l’Assicurato dovrà effettuare,
entro e non oltre sessanta giorni dal verificarsi
del sinistro, una denuncia accedendo al portale
https://sinistrionline.europassistance.it o diretta-
mente al sito www.europassistance.it alla sezio-
ne sinistri e seguendo le istruzioni. In caso di uti-
lizzo della denuncia on line il denunciante riceve-
rà entro 24 ore i riferimenti della pratica e potrà,
ogni volta che integrerà la documentazione, con-
sultare lo stato del sinistro che sarà aggiornato
entro 10 giorni dall’invio della documentazione.
Per chi denuncia il sinistro on line è, inoltre, dis-
ponibile una linea verde (800.90.48.91) dalle
08.00 alle 20.00 dal lunedì al sabato.
In alternativa il sinistro potrà essere denunciato
scrivendo ad Europ Assistance Italia S.p.A. -
Piazza Trento, 8 - 20135 Milano, evidenziando
sulla busta l’Ufficio competente (Ufficio Liquida-
zione Sinistri - Infortuni Volo) ed indicando:
- il nome, cognome, indirizzo e numero di tele-

fono;
- numero del Modulo di Polizza;
- il luogo, il giorno e l’ora del sinistro;
- le cause che lo hanno determinato;
- il certificato medico;
- l’eventuale verbale redatto dalle Autorità di

volo intervenute.
Europ Assistance potrà richiedere successiva-
mente, per poter procedere alla definizione del
sinistro, ulteriore documentazione che l’Assicura-
to sarà tenuto a trasmettere.
Il decorso della lesione dovrà essere certificato
da ulteriore documentazione medica, fino alla
completa guarigione o alla stabilizzazione delle
conseguenze prodotte dall’infortunio.
L’Assicurato, i suoi familiari o aventi diritto devo-
no consentire ad Europ Assistance le indagini e
gli accertamenti necessari, a tal fine sciogliendo
dal segreto professionale i medici che hanno in
cura l’Assicurato.
L’inadempimento degli obblighi relativi alla
denuncia del Sinistro può comportare la perdita
del diritto all’Indennizzo, ai sensi dell’art. 1915
del C.C.

Art. 17. - RINUNCIA AL DIRITTO 
DI SURROGAZIONE

Europ Assistance rinuncia, a favore dell’Assicurato o
dei suoi aventi diritto, all’azione di surrogazione di
cui all’art. 1916 del Codice Civile verso i terzi
responsabili dell’infortunio.

Art. 18. - VALUTAZIONE DEL DANNO - 
ARBITRATO IRRITUALE

L’indennizzo è determinato in base a quanto stabi-
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lito dagli articoli che precedono. 
Le eventuali controversie di natura medica sull’en-
tità del danno, relativamente alle garanzie presta-
te, nonché sull’applicazione dei criteri di indenniz-
zabilità, possono essere demandate per iscritto a
due medici, nominati uno per parte, che si riuni-
scono nel Comune sede di Istituto di medicina
legale più vicino al luogo di residenza dell’Assicu-
rato. Tali medici, ove vi sia divergenza su quanto
sopra indicato, costituiscono un Collegio medico
formato da loro stessi e da un terzo medico dagli
stessi nominato o, in caso di disaccordo, dal Consi-
glio dell’Ordine dei medici avente giurisdizione nel
luogo ove deve riunirsi il Collegio dei medici. Il
terzo medico così nominato avrà la funzione di
Presidente del Collegio. Il Collegio medico risiede
nel comune più vicino al luogo di residenza del-
l’Assicurato, sede di Istituto di medicina legale.
Ciascuna delle Parti sostiene le proprie spese e
remunera il medico da essa designato, contribuen-
do per metà delle spese e delle competenze per il
terzo medico.
Le decisioni del Collegio medico sono prese a mag-
gioranza di voti, con dispensa da ogni formalità di
legge, e sono vincolanti per le Parti che rinunciano

fin d’ora a qualsiasi impugnativa, salvo i casi di
violenza, dolo, errore o violazione di patti contrat-
tuali.
I risultati delle operazioni arbitrali devono essere
raccolti in apposito verbale, da redigersi in doppio
esemplare, uno per ognuna delle Parti. 
Le decisioni del Collegio medico sono vincolanti per
le Parti anche se uno dei medici rifiuti di firmare il
relativo verbale; tale rifiuto deve essere attestato
dagli arbitri nel verbale definitivo.
É comunque fatta salva la facoltà per l’Assicurato di
rivolgersi all’Autorità Giudiziaria.

Art. 19. - CRITERI PER LA LIQUIDAZIONE 
DEL DANNO

Europ Assistance corrisponderà l’indennizzo per
le conseguenze dirette ed esclusive dell’infor-
tunio. Se al momento dell’infortunio l’Assicura-
to non fosse fisicamente integro e sano, saran-
no indennizzabili soltanto le conseguenze che
si sarebbero comunque verificate qualora l’in-
fortunio avesse colpito una persona fisicamen-
te integra e sana. In caso di preesistente ridu-
zione anatomico - funzionale di un arto/orga-

no colpito da infortunio, l’indennità per invali-
dità permanente sarà ridotta in considerazione
del grado di invalidità preesistente.

Art. 20. - PERSONE NON ASSICURABILI

Premesso che Europ Assistance, qualora fosse
stata a conoscenza che l’Assicurato era affetto
da alcolismo, tossicodipendenza, sindrome da
immunodeficienza acquisita (AIDS) non avreb-
be consentito a prestare l’assicurazione, si con-
viene che, qualora una o più delle malattie o
delle affezioni sopra richiamate insorgano nel
corso del contratto, si applica quanto disposto
dall’art. 1898 del C.C. indipendentemente
dalla concreta valutazione dello stato di salute
dell’Assicurato. 
In caso di dichiarazioni inesatte o reticenti si
applica quanto disposto dagli articoli 1892,
1893, 1894 del C.C..

Art. 21. - SEGRETO PROFESSIONALE

L’Assicurato libera dal segreto professionale nei
confronti di Europ Assistance i medici eventual-
mente investiti dall’esame del sinistro che lo
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INFORMATIVA PRIVACY

Ai sensi dell’articolo 13 - Decreto Legislativo 30 Giugno 2003 n. 196 in materia di protezione dei dati personali (Codice Privacy), La informiamo che:
1.  i Suoi dati personali comuni e -solo qualora necessario- sensibili e giudiziari (i “Dati”), saranno trattati da Europ Assistance Italia S.p.A. con l’ausilio di mezzi

cartacei, elettronici e/o automatizzati, per finalità riguardanti: 
    a.  gestione ed esecuzione del contratto (a titolo esemplificativo: predisposizione e stipulazione dei contratti, pagamento dei premi, liquidazione dei sinistri o

pagamento di altre prestazioni, riassicurazione, coassicurazione, prevenzione e individuazione delle frodi assicurative e relative azioni legali, costituzione
esercizio e difesa di diritti dell’assicuratore, adempimento di specifici obblighi di legge o contrattuali, gestione amministrativo/contabile, attività statisti-
che);

    b. adempimenti di obblighi di legge, regolamento o normativa comunitaria (come ad esempio per antiriciclaggio) e/o disposizioni di organi pubblici; 
    c. con riguardo ai soli dati anagrafici (nome, cognome, indirizzo, indirizzo e-mail, recapito telefonico) informazione e promozione commerciale di prodotti delle

Società Europ Assistance in Italia, analisi delle scelte di consumo, ricerche di mercato; tali trattamenti verranno effettuati anche per tramite di telefono, sms,
mms, e-mail e fax; in particolare, Europ Assistance Italia S.p.A. potrà effettuare promozione commerciale dei suoi prodotti e comunicare alle altre società
Europ Assistance in Italia i dati sopra evidenziati che potranno essere trattati dalle stesse in qualità di autonomi Titolari del trattamento per le finalità e con
le modalità sopra elencate; 

    d.  rilevazione del grado di soddisfazione della qualità dei servizi.
2.  il trattamento dei Dati è:
    a. necessario per l’esecuzione e per la gestione del contratto (1.a);
    b. obbligatorio in base a legge, regolamento o normativa comunitaria e/o disposizioni di organi pubblici (1.b);
    c. facoltativo ed effettuabile solo in presenza di Suo consenso, per finalità di informazione e promozione commerciale di prodotti delle Società Europ Assistance

in Italia, analisi delle scelte di consumo, ricerche di mercato anche per tramite di telefono, sms, mms, e-mail e fax (1.c); rilevazione del grado di soddisfa-
zione della qualità dei servizi (1.d).

3.  i Dati potranno essere comunicati ai seguenti soggetti quali autonomi Titolari : 
    a. soggetti determinati, incaricati da Europ Assistance Italia S.p.A. della fornitura di servizi strumentali o necessari all’esecuzione del contratto in Italia e all’E-

stero, quali -a titolo esemplificativo- soggetti incaricati della gestione degli archivi ed elaborazione dei dati, istituti di credito, soggetti incaricati della gestio-
ne della postalizzazione; 

    b. organismi associativi (Ania) e consortili propri del settore assicurativo, Autorità di Vigilanza, Autorità giudiziarie nonché a tutti gli altri soggetti ai quali la
comunicazione sia dovuta per il raggiungimento delle finalità di cui al punto 1.b o risulti funzionale per fornire i servizi strumentali o necessari all’esecuzione
del contratto o per tutelare i diritti dell’industria assicurativa; 

    c.  prestatori di assistenza (a titolo esemplificativo: soccorritori stradali, autofficine, centri di demolizione di autoveicoli, artigiani, periti, medici legali, medici,
personale infermieristico, strutture sanitarie e altri erogatori convenzionati di servizi), società controllate o collegate ad Europ Assistance Italia S.p.A. o dalla
stessa incaricate, in Italia o all’Estero per il raggiungimento delle finalità di cui al punto 1, altre compagnie di assicurazione per la distribuzione del rischio
e per attività di prevenzione ed individuazione delle frodi assicurative, altri soggetti facenti parte della cosiddetta “catena assicurativa” quali, a titolo esem-
plificativo, agenti e subagenti;

    d.  altre Società Europ Assistance in Italia in caso di Suo consenso per le finalità di cui al punto 1.c.
Inoltre i Suoi Dati potranno essere conosciuti da dipendenti e collaboratori in qualità di Incaricati o Responsabili.
I Dati non sono soggetti a diffusione.
4.  Titolare del trattamento è Europ Assistance Italia S.p.A. Potrà richiedere la lista dei Responsabili del trattamento, esercitare i diritti di cui all’art. 7 Codice Privacy

ed in particolare ottenere dal Titolare la conferma dell’esistenza di dati che La riguardano, la loro comunicazione e l’indicazione della logica e delle finalità del
trattamento, la cancellazione, l’aggiornamento o il blocco dei medesimi, nonché opporsi per motivi legittimi - e sempre nel caso di finalità commerciali - al
trattamento scrivendo a:

Europ Assistance Italia S.p.A. - Piazza Trento, 8 - 20135 Milano - Ufficio Protezione Dati.
UfficioProtezioneDati@europassistance.it

Ai sensi del Provvedimento IVASS n. 7 del 16 luglio 2013 La informiamo che, a partire dal 1° Novembre 2013, è possibile attraverso l’accesso all’a-
rea riservata nel sito internet di Europ Assistance Italia S.p.A. consultare le Sue coperture assicurative in essere, le condizioni contrattuali sotto-
scritte, lo stato di pagamento dei premi e le relative scadenze. 
L’accesso all’area riservata può avvenire in qualsiasi momento previa registrazione, qualora non ancora effettuata, nell’area clienti del sito inter-
net www.europassistance.it.
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Europ Assistance Italia S.p.A. 
Sede sociale, Direzione e Uffici: Piazza Trento, 8 - 20135 Milano - Tel. 
02.58.38.41 - www.europassistance.it Capitale Sociale Euro 12.000.000,00 i.v. - 
Rea 754519 - Partita IVA 00776030157 - Reg. Imp. Milano e C.F.: 80039790151 
Impresa autorizzata all’esercizio delle assicurazioni, con decreto del Ministero 
dell’Industria, del Commercio e dell’Artigianato n. 19569 del 2/6/93 (Gazzetta Ufficiale 
del 1/7/93 N. 152) – Iscritta alla sezione I dell’Albo delle Imprese di assicurazione e 
riassicurazione al n. 1.00108 – Società appartenente al Gruppo Generali, iscritto 
all’Albo dei Gruppi assicurativi – Società soggetta alla direzione e al coordinamento di 
Assicurazioni Generali S.p.A.

PREVENTIVO N. 

Preventivo di Polizza Assicurativa – INFORTUNI – INFORTUNI IN VOLO 

INTESTATARIO DI POLIZZA 
Cognome e Nome/ Ragione sociale: 
Indirizzo:  :paC :àttiC Prov.:  
Data nascita: Comune di nascita: Prov.: Codice fiscale/ P.IVA: 

DATI DI PREVENTIVO
Decorrenza ore 

24 del: 
Scadenza  
ore 24 del: Durata Frazionamento Tacito rinnovo Rata successiva Pol. sostituita n° 

  anni:              mesi:             gg: 

DOCUMENTO NON CONTRATTUALE 

PERSONE ASSICURATE 

COGNOME E NOME DATA DI NASCITA COGNOME E NOME  DATA DI NASCITA
1  2 
3  4 
5  6 
7  8 
9 

GARANZIE PRESTATE  

Garanzie Massimali assicurati Premio Imponibile 
EURO 

Imposte 
EURO 

Premio Lordo 
EURO 

  

BENEFICIARI 
(in caso di garanzia infortuni)   Eredi legittimi e/o testamentari   Altri (nome e cognome): 

PREMIO
Premio Imponibile (Euro) Imposte (Euro) Premio Lordo (Euro) 

Alla firma 
Rate Successive 

MEZZI DI PAGAMENTO AMMESSI: accrediti diretti sui conti correnti bancari e postali intestati a Europ Assistance Italia S.p.A. mediante bonifico bancario, bollettino di conto corrente bancario, sistema POS e  
Carta di credito. (ove l'intermediario lo consenta). Sono ammessi anche i pagamenti a mezzo di assegni bancari o circolari muniti di clausola di non trasferibilità ed intestati ad Europ Assistance Italia S.p.A. e  i 
pagamenti effettuati in contanti se l'ammontare del premio annuo (ancorché frazionato) non supera l'importo di Euro 750,00.( ad esclusione dei casi in cui la vendita avvenga a distanza)

L’Intestatario di Polizza dichiara di aver ricevuto e letto prima della sottoscrizione del Contratto il Fascicolo Informativo Mod.13300 contenente la Nota Informativa comprensiva di Glossario, le Condizioni di 
Assicurazione, l'Informativa Privacy, predisposto da Europ Assistance, s’ impegna a farlo conoscere agli eventuali altri Assicurati che non potranno opporre la non conoscenza dello stesso.      
                                                                                                                                

Firma  
L’Intestatario di Polizza letta l’Informativa Privacy: 
- presta il consenso per il trattamento ed eventuale trasferimento all’estero dei Dati, ivi compresi dati sensibili, giudiziari e variazioni degli stessi, per le finalità di gestione ed esecuzione del Contratto; 
- si impegna a portare a conoscenza di tutti quei soggetti, i cui dati personali potranno essere trattati da Europ Assistance Italia S.p.A. in adempimento a quanto previsto nel presente Contratto, del contenuto dell’Informativa 
Privacy e di acquisire dagli stessi il consenso al trattamento dei dati effettuato da Europ Assistance Italia S.p.A.;  
�  presta �  nega il consenso*  per le finalità di: informazione e promozione commerciale dei prodotti delle società Europ Assistance in Italia, analisi delle scelte di consumo e ricerche di mercato; tali trattamenti potranno 

essere effettuati anche per tramite di telefono, sms, mms, e-mail o fax;  
�   presta  �  nega il consenso* per la finalità di rilevazione del grado di soddisfazione della qualità dei servizi. 
(*le  scelte sopra indicate sono quelle che risultano ad oggi registrate negli archivi informatici delle Società Europ Assistance in Italia: il Contraente è consapevole di poter in ogni momento modificare tali scelte scrivendo 
all’Ufficio Protezione Dati o collegandosi alla propria area riservata sul sito www.europassistance.it) 

Firma  

AVVERTENZA 
Le 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/garanzia.

Data emissione preventivo:                                                                                             Validità preventivo: 

                                                                                                                                                                                                             Data ultimo aggiornamento 01.06.2013 

             Europ Assistance Italia S.p.A.
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PREVENTIVO N. 

Preventivo di Polizza Assicurativa – INFORTUNI – INFORTUNI IN VOLO 

INFORTUNI VOLO 
     

TIPO VOLO :                             24 ore                            24+24/ 48  ore                       Come durata viaggio  

DATI DEI VOLI 

  
1       

Andata dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led   

Ritorno dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 

2 Andata dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 
Ritorno dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 

3 Andata dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 
Ritorno dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 

4 Andata dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 
Ritorno dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 

5 Andata dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 
Ritorno dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 

6 Andata dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 
Ritorno dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 

7 Andata dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 
Ritorno dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 

8 Andata dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 
Ritorno dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 

9 Andata dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 
Ritorno dalle ore:  :olov °n/otteilgib °n  :onroig led 

  

  

             Europ Assistance Italia S.p.A.


