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AGENZIA DI " " CODICE NUMERO DI POLIZZA NUMERO DI sus SIRE
ROMA "ISIDE VARIAZIONE AGENZIA
KAPPA ASSICURAZIONI S.R.L. X68 2023/07/6303522 048 03005
CODICE FISCALE
CONTRAENTE FORMA MENTIS SRLS | | O PARTITA IVA | 15375571005
pomiciLio V. A. MILLEVOI 45 ROMA RM C.A.P.| 00178
DECORRENZA CONTRATTO SCADENZA CONTRATTO DURATA CONTRATTO DATA PRIMA SCADENZA RATEAZIONE INDICIZZAZIONE
g 24 | m 01 | a 2023 |4 24 | m 01 | a 2024 |a O1 | m. 00 | g. 00 g 24 | m 01 | a 2024 Annuale silno NO
SOSTITUISCE LE POLIZZE NS. DELEGA [ NS. QUOTA | COD. DEL. DELEGATARIA N. POLIZZA DELEGATARIA
N PARTE PAGATO AL COASSICURAZIONE
si/no | AGENZIA [ RAMO N. DI POLIZZA m, a
TOTALE PRIMA RATA EURO
0,00
—TOTALE PREMIO NETTO —| ACCESSORI DIRITTI IMPOSTA L TOTALE RATE SUCCESSIVE EURO
0,00
TAC.RINNOVO [REG.PREMIO| TEMP. [T.PROD.| CODICE RISCHIO RESCINDIBILE RISCHIO COMUNE POLIZZA COLLEGATA CODICE DI AGGREGAZIONE
si si Nno | o 25011 si| o1 | 24
si/no ﬂ/no s-Vno si/no m. a. Agenzia Ramo N. Polizza Agenzia Ramo N. Polizza

L'imposta € maggiorata dell'1% per contributi antiracket e antiusura nei limiti di cui al D.M. 239/2002.

Il pagamento del premio & convenuto con rateazione Annuale.
E possibile pagare il premio nei seguenti modi: denaro contante (entro i limiti previsti dalla normativa in vigore), assegni bancari e circolari, bonifici bancari,
bollettini postali, carte di debito/credito (in base alla vigente normativa).

RISCHIO ASSICURATO

La garanzia e prestata per la responsabilita civile derivante ai sensi di legge all' Assicurato nella sua qualita di:
TIROCINIO FORMATIVO E DI ORIENTAMENTO (DI DURATA NON SUPERIORE A 12 MESI)

MASSIMALI DI GARANZIA

R.C.T.
MASSIMALE PER SINISTRO 500.000
Con il limite PER PERSONA 500.000
Con il limite PER COSE 500.000
R.C.O.

MASSIMALE PER SINISTRO
Con il limite PER PERSONA

E' operante la garanzia per la quale & stato indicato il massimale.

NORME AGGIUNTIVE
Si intendono operanti le Norme Aggiuntive di cui alle lettere ===== del Mod. RCG55121 Ed. 11/2021.

PREMIO
Mercedi/retribuzioni
Valore

Premio netto euro
Premio netto euro

Addetti Premio netto euro
Fatturato Premio netto euro
Superficie/estensione X Premio netto euro
Unita assicurate STAGISTI Premio netto euro

TOTALE PREMIO NETTO ANNUO euro
Premio minimo per ciascun periodo assicurativo annuo (o minor periodo di assicurazione) euro oltre I'imposta.

DICHIARAZIONI DELL'ASSICURATO

a) Non si sono verificati sinistri o circostanze nell'ultimo biennio che hanno provocato o possono far presumere richieste di danno.
b) Nell'ultimo biennio non sono stati annullati contratti inerenti le garanzie prestate con la presente polizza.

¢) Non esistono altre assicurazioni in corso per i medesimi rischi assicurati con la presente polizza.

Le dichiarazioni non veritiere, inesatte o reticenti rese dal Contraente o dall’Assicurato possono compromettere il diritto alla prestazione.
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