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1031 Atto di variazione

INFORTUNI

Con il presente atto di vaviazione lo Pavtl convengono ¢he il eontratto & prestato per le goranzie ¢ con | Bmith di sepuito preelsatl.
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L

DICHIARAZIONI DIL CONTRAENTIZASSICURATO |

1 Condvnente dichinm

S

o

inrelazione alle persone od agh eventi garmtiti dalla prokente polizzn, 11 Contraonte dichinm che:
= non existone alire polizee delly Societi o di altre Compagnie diassicurzione rigurdimi lo stesso rischio o le medesime garanzie assicurale
con i presente
= e si gono verilicali sinistri o corico delle guranzie prestale nei (e anni precedenti L stipula delln polizz
= non s stale annullate per sinistro, nd dalli Societd n@ dalle alive Compagnic, polizee per i medesimi pisehi gui assicoran

di conoseere o di approvare:
le integrizioni contenute nel'ALLEGATO TESTO AGGIUNTIVO che formano parte integrante del presente contratto

Unipol Assicurazioni S.p.A, IL CONTRAENTE

Firmato digitaimente da:

s i 0ffievemto 1l 02/12/2025 18:38
riodicith ‘Qh‘fl‘ﬁ?ﬁl"ﬁéf'ﬁﬂéﬁ‘i‘iﬁ‘;’“&‘m’iﬁ'ﬂﬁ"" aveanno eadenza annuale
Valido dal 08/07/2025 al 08/07/2028

Replstrato Wniagamors Gualilod Elostronin Signaturs 6A

L'Agente o 'lucnrieato

Unipol Assicurazionl S.p.A.

SodvlLogale: via Stalingrado, 4% 40128 Elol?‘gna {Italia) - unipolupnmnlrmi.it - Lol #7349 0515076111 - fax +39 051 5076666

Capltale soclale Ly, Eura 3365 292.408,03 - Reglstea delle Imprese di Bologna, CF, 00284160371 - P, IVA 03740811207 - RE A 160304
Saclothiserita all'Albp Imprase di Assicurazione e Risssicurazions Sez | alnumero 1 00183

Capogruppo del Gruppo Assicurative Unipel isceitto all Albo defle societs capogruppo aln 046 - unipol com - unipol it
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1031 Allegato testo aggiuntivo

NUMERO POLIZZA 21456/77/23908415/8

AGENZIA BOLOGHNA SPECIALE BROKERS _ CODICE SUBAGENZIA a65
Contraonto/Assicurato COOP. 30C, IL SORRISO SRL

Damitilia VIA TORRE, § - 40025 FONTANELICE - BO

Partita IVA 03304930377

Con lu presente appeneice ¢ con effetto dalle ore 24,00 del 02 Dicombre 2025, 51 procede ad effethiare la segswente modifica:
Esclustone DI Fea diondo fvice presidenie)

Inclusione Piazza Micaela fvice presidente)

Fevma ed hvarkate il resto,

Unipol Assicurazionl S.p.A,

Sede Logale: via Stalingrado, 45- 40120 Bolagna (ltalia) - unipol@pec uni ol It - tel. + 39 051 5076111 - fax +39 051 5076666

Capitale sociale bv. Evro 3365292 408,03 - Registra dulle Imprese di Bu o, CF, Ol}&‘ﬁdlﬁl}jrl P.IVA0374081207- REA G004
Socloty isceitta allAlbe Improge di Adsicurazions o Riassicurazions Soz. | alnumer 1, 0018 £

Capagruppa del Gruppo Assicurative Unipol iseritte allAlbo dolle societd capogruppo al n, 046 - unipol com - unipalit
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Informativa sul ricorso all'Arbitro Assicurativo

I ricorso allArbilro Assicuralivo (AAS) sl inserisce fra le procedure di risoluzione stragiudiziale delle contraversie in ambilo assicurativo, L'AAS
& un arganismo indipendente che consente di oltenera una décizsione sulla propria controversia in modo semplice, rapido ed economico, senza

necessild di assistenza legale obbligatoria,

CHI PUO ATTIVARLA

Chl ha o ha avulo un rapporto contrattuale con un'impresa o un Infermediario asslcurative avente ad eggelto prestazionl o servizl assicurativi
oppure Dannaegglatl che possono agire direttamente contro Mimpreaa di assleurazione (ad esemplo in caso di RG Aule) oppure chi ha titola a
ricevare prestazionl assicurative, a condizione che ala diverso da ehi svolge in via professionale allivith assicurativa o di inlermediaziane nei
setlori assicurativo, previdenziale, banecario @ finanziario se la controversia alliens a questionl inerenti a detta attivith. |l ricorso & presentato

parsanalmente o tramite un procuralore a un'assaciazione di consumatori se il ricorrente vi adarnisca,

Sona escluse dalla competenza dell'Arbilra Assicurativa le controversie riguardanti i sinistr gestiti dal fonda di garanzia delle vitlime della
caccin ¢ della strada, le controversie relalive a fallispecle dmesse alla compelenza della CONSAP, Goncessionaria Servizi Assicurativi Pubblic
5,PA,, nonchi le fallispecie relative ai grandi risehl di cul all'articolo 1, comma 1, lellara ), del Codice delle Asslcurazioni Private’,

COME S1 ATTIVA

Il ricorsa & ammasso solo dopo aver prasentalo un raclamo scritlo allimpresa o allintermediario;, cha si pronunclane entro 45 glornl {60 glornl
se |l reclame rlguarda il comportamento dellintermediario) o decorss Inuliimente lale termine, e comungue entra 12 mesl dalla sua
presentazione. Tullavia, se fl reclame & stalo proposlo anleriermenta alla data di awio dell'operativith dellAAS, dichlarata eon prowvedimenta
dell'IVASS, Il ricarso pud essere proposto entro 12 mesl da tale avlo. Il ficorso deve avera || medesimo oggetlo del reclamo, salva la possibilith
di richiedere 1l risarcimenta del danno, purché lale danno sia rappresentate nel ricorso come conseguenza immediata & diretta del

compartamento evidenzialo nel reclamao.,

Il ricarso si prnsuma esclusivamanta online tramito il pﬂll“fﬂlb: www.arbllruaaslnurntlva.arg i plll"lh‘ﬂ dal 15 Qﬂnl‘llﬂﬂ 2026 ¢ pl‘l“!\i(ﬂ]t'} il
pagameanto di un contributo di € 20,00,

COME FUNZIONA E DURATA
Il procedimento & documentale, farma restando la facolta dell’AAS, In talunl casl, di sentire le parl. Il procadimanto sl conclude entro 180 glorn
dalla notifica del ricorao allimpresa o allintarmadiario da pare dell'AAS, prorogabill una sela volla fino ad ulteriorl 90 glomi per le conlrovarsie

particolarmanta complessa.

"Siintendono par grandi faahi qualli dantrantl nel rami danni di seqguito indiontl:

1) 4 (eorpl i valcoll Tarraviar), 5 (corpl dl veleoll aarel), 6 (carpl di veleoli mariitimi, lacustn e Muvially, 7 (merel raspanata), 11 {re aaremablll) o 12 (e, veleall
marittiml, lacustel @ fluvially salve quanto provisto al numars 3);

2) 14 (eredito) e 15 (onuzlona), qualora Fassicurato eserdil professionalmente un‘attivitd industriale, commaerciale o intelletiunle e il rdschio riguardi questa ottivit;

3) 3 (corpl di voicali wireslr, oselusi quolli farraviari), 8 (incondio ad elomanti naturali), 9 (altr danni ai boni), 10 (r.e. autovaicoll terestd), 12 (1.6 voicoli manttimi,
lacustrl & fluviall) per quanta rguarda | natantl soggett allassicurazions obbligatorin al sens doll'aricolo 123, 13 (r.o. genarala) @ 16 (pardite peouniarle), purché
Pasaieurate supar | Iimil di slmeno due del tre critend seguent: 1) 1 tatale dellnttive dello siato patimaniole rsulli supariors al asimilionloduscantomiln auro;, 2)
Fimporta del valume d'affard fsulll supariar ai dodicimilisnioatiaeantomila avra) 3) Il pumaero del dipondont aceupall in modia durante Fesorcizio risulli supariors alle
duscantocinquanta unitd, Qualora I'assicurato sla un'imprana facanta parte di un gruppo tanuto a redigera un bilancle consclidato, lo condizionl di oul sopra sl
riferineana al bilancio consolidato del gruppo,

Unipol Assicurazioni S.p.A,

Seda Lugale: via Stalingrada, 45- 40128 Bologna (Italia) - unipol@pecunipolit - tal,+39 651 5076111 - [ax 139 051 507666

Capitale sociale Lv. Euro 3.365.292.400,03- Regisira dolle Imprese di Balogna, CF. 00284160371 - P. WA 03740011207 - REA 160304

Sacieth iscritta all'Albe Imprese di Assicuraziona ¢ Risssleurazione Sez 1 al numero 1.001083

Capogruppo dul Gruppe Assicurative Unipal lscritto allAlbo delle socletd capogruppe al n 046 - unipl com: unlpolit
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