MODELLO B2
SCHEDA TECNICA —SEZIONE MASSIMALI

M ASSIMO PUNTEGGIO ASSEGNATO 60

NELLA PRESENTE SCHEDA L’ OFFERENTE DOVRA INDICARE IL MASSIMALE OFFERTO TRAL E OPZIONI PREVISTE NELL ’AMBITO DEL PREMIO PRO -
CAPITE COMPRESO NELLA FASCIA DA €6,50A € 7,50(INCLUSA ASSISTENZA IN VIAGGIO ).

PREMIO PER ASSICURATO DA €6,50A €7,50:

| MPORTI MINIMI
A BASE D’'ASTA

VARIANTI MIGLIORATIVE
Per ognuno dei parametri di valutazione riportafedjuito &
possibile selezionare una “variante migliorativatiando con
una X I'opzione prescelta

A

B

C

D

O PUNTI

0,5PUNTI

1PUNTO

1,5PUNTI

PUNTEGGIO
MASSIMO
60

A <Massimale < B

B <Massimale < C

C <Massimale <D

Massimale> D

RESPONSABILITA CIVILE

Massimale per sinistro 12.000.000,00 | o 15.000.000,00[ o 20.000.000,00 o 25.000.000,00
Danni da incendio 5.000.000,00 | o 6.500.000,00 | o 8.500.000,00 | o 10.000.000,00
INFORTUNI

Caso morte 220.000,00 o 230.000,00 o 250.000,00 o 270.000,00
Invalidita permanente (al 100% senza raddoppiegi@izioni o bonus) (*1) 220.000,00 o 290.000,00 o 310.000,00 o 350.000,00
Importo previsto per punti di Invalidita permaneritmnosciuta: 1% 180,00 o 300,00 o 400,00 o 500,00

Importo previsto per punti di Invalidita permanerit®nosciuta: 5% 700,00 o 1.000,00 o 1.500,00 o 2.000,00
Importo previsto per punti di Invalidita permanerit®nosciuta: 10% 3.000,00 o 6.000,00 o 7.000,00 o 7.800,00
Importo previsto per punti di Invalidita permanerit®nosciuta: 20% 14.000,00 o 23.000,00 o 26.000,00 o 32.800,00
Importo previsto per punti di Invalidita permanerit®nosciuta: 30% 22.200,00 o 47.000,00 o 54.000,00 o 62.800,00
Importo previsto per punti di Invalidita permanerit®nosciuta: 35% 61.250,00 o 84.000,00 o 94.500,00 o 112.000,00
Importo previsto per punti di Invalidita permanerit®nosciuta: 40% 70.000,00 o 96.000,00 o 108.000,00 o 128.000,00
Importo previsto per Invalidita Permanenti ricoriase oltre il 45% (*1) 220.000,00 o 290.000,00 o 310.000,00 o 350.000,00
Importo previsto per Invalidita Permanenti ricoriase oltre il 75% (*1) 320.000,00 o 390.000,00 o 410.000,00 o 450.000,00
IarIernonritt())rp;;i\insto per Invalidita Permanenti ricoriase superiori al 25% per 440.000,00 O 580.000,00 | 620.000,00 O 700.000,00
Importo previsto per Invalidita Permanenti ricoriase superiori al 75% per O O O

alunni orfani 540.000,00 680.000,00 720.000,00 800.000,00
grg;r&tg percentuale del massimale Invalidita Peem@nper PEDIBUS e 506 0 704 0 10% 0 150

Rimborso spese per adeguamento materiale didattéitmezzature scuola in ] ] ]

caso di infortunio grave (oltre il 75%) 2.500,00 3.000,00 4.000,00 5.000,00
Esborso massimo per singolo sinistro in caso didaaioni, terremoti 10.000.000,00 | o 12.000.000,00 o  15.000.000,00{ o  20.000.000,00
E;Z?ggfr%g%?s'mo in Caso di evento che colpiscpgone assicurate 10.000.000,00 | © 12.000.000,000 © 15.000.000,00/ © 20.000.000,00
Invalidita permanente da contagio HIV 220.000,00 o 290.000,00 o 310.000,00 o 350.000,00
Rimborso forfetario per HIV 35.000,00 o 45.000,00 o 50.000,00 o 55.000,00




RIMBORSO SPESE MEDICHE DA INFORTUNIO

Malssimatle)base riconosciuto (senza raddoppio perdeedi ricovero 1.800,00 O 2.000.000,00 O 2.200.000,00 O 2.500.000,00
rolungato

E/_Iass_ir%ale previsto in caso di ricoveri con inteteechirurgico superiori a 45 3.600,00 O 4.000.000,00 O 4.400.000,00 O 5.000.000,00
giorni

Diaria di ricovero al giorno 60,00 o 70,00 o 80,00 o 90,00

Diari? da gesso/Immobilizzazione — al giorno parmiagorno di assenza da 18.00 0 2000 0 3000 O 4000

scuola ' ' ' '

Spese di accompagnamento casa/scuola/istitutaaiecviceversa al giorno 25,00 o 30,00 o 35,00 o 40,00

Spese trasporto per arto ingessato casa/scuoteevsa 1.100,00 o 1.200,00 o 1.300,00 o 1.600,00
Danno Estetico al Viso 8.000,00 o 12.000,00 o 15.000,00 o 17.000,00
Danno Estetico al resto del corpo 4.000,00 o 6.000,00 o 7.500,00 o 8.500,00
Rimborso rottura apparecchi ortodontici 1.800,00 o 2.100,00 o 2.400,00 o 2.700,00
Danneggiamento biciclette 150,00 o 200,00 o 300,00 o 350,00

Danni a Strumenti Musicali 300,00 o 400,00 o 500,00 o 600,00
Annullamento viaggi/gite/corsi per INFORTUNIO 3.500,00 o 4.000,00 o 4.500,00 o 5.000,00
Spese integrative al vestiario a seguito di INFORTU 1.500,00 o 1.800,00 o 2.100,00 o 2.400,00
Spese integrative per la rottura di occhiali inegtla a seguito di infortunio 200,00 o 225,00 o 250,00 o 300,00
Rimborso SPESE MEDICHE da malattia in gita 1.800.000,00 | o 2.000.000,00 | o 2.200,00 o 2.500.000,00
Furto e smarrimento bagaglio 1.600,00 o 1.800,00 o 2.000,00 o 2.200,00
Rottura effetti personali a scuola 80,00 o 100,00 o 150,00 o 250,00
Annullamento viaggi e gite per malattia 3.500,00 o 4.000,00 o 4.500,00 o 5.000,00
TUTELA LEGALE

Massimale assicurato per sinistro |  150.000,00 [o 175.000,00 |[o 200.000,00 [o  230.000,00 |

(*1) IMPORTO PREVISTO PER ALUNNI NON ORFANI .

DATA E LUOGO

TIMBEGIRMA PERACCETTAZIONEDA PARTEDELL'OFFERENTE




