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Definizioni 
 

ASSICURATO Il soggetto il cui interesse è tutelato dall’assicurazione. 

 

ASSICURAZIONE Il contratto di assicurazione. 

 

ATTIVITA’ Quella svolta dall’Università di Trento per statuto, per legge, per regolamenti o delibere, 

compresi i provvedimenti emanati dai propri organi. Eventuali variazioni che 

interverranno saranno automaticamente recepite. La definizione comprende anche tutte le 

attività accessorie, complementari, connesse e collegate, preliminari e conseguenti 

all’attività principale, ovunque e comunque svolte. 
 

BROKER La GBSAPRI S.p.A. (in seguito detta più semplicemente Broker). 

 

COLLEGIO DEI 

REVISORI 

L'organo indipendente di consulenza e di controllo interno sulla regolarità della gestione 

amministrativa dell'Ente, nominato in base alle norme vigenti di legge e pertanto qualsiasi 

di queste persone che sia stata, che si trova o sarà collegata all’Assicurato in forza di uno 

specifico contratto. 
 

CONSIGLIO DI 

AMMINISTRAZIONE 

L'organo di governo e di programmazione generale dell’Ateneo. Sovrintende alla gestione 

economico-patrimoniale e finanziaria dell’Università. 
 

CONTRAENTE La persona giuridica che stipula l’assicurazione, nel caso di specie l’Università di Trento, 

in nome proprio e per conto di chi spetta. 
 

DIPENDENTE Qualsiasi persona che sia stata, che si trova e che sarà alle dirette dipendenze 

dell’Assicurato e quindi sia a questo collegata da: 

• rapporto di impiego, cioè il personale compreso e non compreso 

nell’assicurazione obbligatoria per gli infortuni sul lavoro -INAIL e non INAIL; 

• rapporto di servizio, cioè il personale estraneo al Contraente ma inserito a 

qualsiasi titolo direttamente o indirettamente nell’apparato organizzativo del 

Contraente stesso. 

  

FRANCHIGIA L’importo prestabilito di danno indennizzabile che rimane a carico dell’Assicurato. 

 

GARANZIE le prestazioni della Società oggetto dell’Assicurazione. 

 

INDENNIZZO/ 

RISARCIMENTO 

La somma dovuta dalla Società in caso di sinistro 

 

MASSIMALE/SOMMA 

ASSICURATA  

L’importo convenuto nel presente capitolato che rappresenta la massima esposizione della 

Società. 
 

PERIODO DI 

EFFICACIA 

il periodo intercorrente tra la data di retroattività convenuta e la data di scadenza della 

durata del contratto. 
 

POLIZZA/ 

CAPITOLATO 

Il documento contrattuale che prova l’assicurazione. 

 

PREMIO La somma dovuta alla Società a corrispettivo dell’assicurazione. 
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RETRIBUZIONI AI 

FINI DEL CALCOLO 

DEL PREMIO 

Per retribuzione annua lorda si intende convenzionalmente quanto erogato dal Contraente 

al personale dipendente al lordo delle ritenute per oneri previdenziali e risultanti dai libri 

paga, con esclusione dei compensi erogati ai lavoratori parasubordinati e al Collegio dei 

revisori. 

 

RISCHIO La probabilità del verificarsi del sinistro e l'entità dei danni che possono derivarne. 

 

SCOPERTO La percentuale prestabilita di danno indennizzabile che resta a carico dell’Assicurato. 

 

SINISTRO L’esigenza di Tutela Legale, cioè il momento nel quale l’Assicurato riceve: 

➢ una notificazione/atto/comunicazione scritta, relativa all’avvio di una procedura 

giudiziaria a suo carico, inclusi l’invito a dedurre e l’invito a presentarsi per 

l’audizione personale;  

➢ una qualunque comunicazione scritta, anche in via stragiudiziale, nella quale 

viene sostenuta una qualsivoglia responsabilità di un Assicurato; 

Relativamente alle garanzie a favore dell’Ente di cui all’ Art. 2.9 - “Assistenza legale 

attiva” e all’Art. 2.10 - “Assistenza legale nei casi di Mediazione”: 

➢ il momento in cui l’Assicurato ha necessità di tutela legale al fine di proteggere i 

propri diritti lesi nel corso dell’esercizio delle proprie funzioni istituzionali; 

➢ l’istanza di mediazione. 
  

SOCIETA’ L’Impresa assicuratrice nonché le eventuali Coassicuratrici. 
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Art. 1 - Norme che regolano il contratto di assicurazione in 

generale 

 

Art. 1.1 - Prova del contratto 

Il contratto di assicurazione e le sue eventuali modifiche devono essere provate per iscritto. Sul contratto, o 

su qualsiasi altro documento che concede la copertura, deve essere indicato l’indirizzo della sede sociale e, se 

del caso, della succursale della Società che concede la copertura assicurativa. 

Si conviene fra le parti che contrattualmente si intendono operanti solo le norme dattiloscritte presenti nel 

capitolato, che annullano e sostituiscono integralmente tutte le condizioni richiamate e riportate sulla 

modulistica utilizzata dalla Società. Saranno ammesse solo le modifiche espressamente indicate in sede di 

offerta. 

La firma apposta dal Contraente su tale modulistica vale solo quale presa d’atto della durata contrattuale, del 

numero assegnato al contratto, del conteggio del premio e del trattamento dei dati personali. 

 

Art. 1.2 - Dichiarazioni relative alle circostanze del rischio 

Le dichiarazioni inesatte o le reticenze del Contraente relative a circostanze che influiscono sulla valutazione 

del rischio possono comportare la perdita totale o parziale del diritto all’indennizzo nonché la stessa 

cessazione dell’assicurazione ai sensi degli artt. 1892, 1893 e 1894 Codice Civile. 

Nell’ipotesi di cui all’art. 1893, comma 1, del codice civile, in assenza di dolo o colpa grave, il diritto di 

recesso della Società potrà avvenire, fermo restando l’obbligo della dichiarazione da farsi al Contraente nei 

tre mesi successivi al giorno in cui la Società ha conosciuto l'inesattezza della dichiarazione o la reticenza, 

secondo la procedura di cui agli artt.1.4 ( Revisione dei prezzi e di altre clausole contrattuali) e 1.5 ( Clausola 

di recesso) e con decorrenza del termine di cui al comma 2 del citato art 1.4 ( Revisione dei prezzi e di altre 

clausole contrattuali) dalla ricezione della citata dichiarazione.  

A parziale deroga dell’art. 1898 del c.c., comma 2 e seguenti, nel caso di aggravamento di rischio, il 

Contraente ha l’obbligo di comunicare le variazioni secondo quanto stabilito all’art. 1.3 “Variazione del 

rischio” e la Società si impegnerà, prima di esercitare un eventuale recesso nei termini di cui al successivo 

art. 1.5 “Clausola di recesso”, ad attivare la procedura preventiva per la revisione dei prezzi e di altre clausole 

contrattuali, secondo quanto stabilito dal presente capitolato.  

Nel caso di diminuzione del rischio, la Società è tenuta a ridurre il premio o le rate di premio successivi alla 

comunicazione del Contraente ai sensi dell’art. 1897 Codice Civile e rinuncia al relativo diritto di recesso. 

L’omissione da parte del Contraente di una circostanza eventualmente aggravante il rischio, così come le 

inesatte e/o incomplete dichiarazioni del Contraente all’atto della stipulazione del contratto o durante il corso 

dello stesso, non pregiudicano il diritto al risarcimento dei danni, sempreché tali omissioni o inesatte 

dichiarazioni non siano frutto di dolo. 

 

Art. 1.3 – Variazione del rischio 

Per variazione del rischio si intende qualsiasi modifica che determini una diversa probabilità di verificarsi di 

un sinistro ovvero una variazione delle sue conseguenze, non previste o non prevedibili, al momento della 

stipula del contratto. Non comportano variazioni di rischio i mutamenti meramente episodici e transitori.  

Qualsiasi elemento intervenuto successivamente all’aggiudicazione del contratto, che comporti una 

variazione del rischio deve essere comunicato immediatamente, ovvero entro quindici giorni dall’intervenuta 

conoscenza, per iscritto alla Società. 

Il Contraente non è tenuto a comunicare per iscritto le variazioni del rischio derivanti da sopravvenienze 

normative ovvero da modifiche degli orientamenti giurisprudenziali.  

 

Art. 1.4 – Revisione dei prezzi e di altre clausole contrattuali 

1. Per i contratti di durata pluriennale, qualora la Società intenda chiedere la revisione del prezzo, sei mesi 

prima della scadenza dell’annualità, sulla base dei dati a disposizione da comunicare al Contraente, la Società 

può segnalare al Contraente il verificarsi delle ipotesi di modifiche del rischio previsti all’Art. 1.3 
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(Variazione del rischio) e richiedere motivatamente, ai sensi dell’art.106 del d.lgs. 50/2016, la revisione dei 

premi o delle condizioni contrattuali attinenti alle franchigie, agli scoperti o ai massimali previsti in polizza.  

2. Il Contraente, entro 15 giorni, a seguito della relativa istruttoria e tenuto conto delle richieste formulate, 

decide in ordine alle stesse, formulando la propria controproposta di revisione.  

3. In caso di accordo tra le parti, si provvede alla modifica del contratto a decorrere dalla nuova annualità.  

 

Art. 1.5 – Clausola di recesso 

1. In caso di mancato accordo ai sensi dell’art. 1.4 (Revisione dei prezzi e di altre clausole contrattuali) tra le 

parti, la Società può recedere dal contratto di assicurazione. Il recesso decorre dalla scadenza dell’annualità.  

2. La facoltà di recesso si esercita entro 30 (trenta) giorni dalla proposta di cui al comma 1 dell’art. 1.4 

(Revisione dei prezzi e di altre clausole contrattuali), presentata dalla Società, ovvero, nei casi di cui al 

comma 2 del medesimo articolo, entro trenta giorni dalla ricezione della controproposta della Società.  

3. Qualora alla data di effetto del recesso il Contraente non sia riuscito ad affidare il nuovo contratto di 

assicurazione, a semplice richiesta di quest’ultima, la Società s’impegna a prorogare l’assicurazione alle 

medesime condizioni, normative ed economiche, in vigore per un periodo massimo di 30 (trenta) giorni. Il 

Contraente contestualmente provvede a corrispondere l’integrazione del premio calcolato in pro-rata 

temporis nei modi e nei termini di cui all’art. 1.6 “Pagamento del premio e decorrenza della garanzia”.  

4. Il recesso non produce effetto in caso di mancata produzione dei dati di cui all’art 1.16 (Obbligo di fornire 

i dati dell’andamento del rischio) riferiti fino al mese antecedente a quello di esercizio del recesso.  

 

Art. 1.6 - Pagamento del premio e decorrenza della garanzia 

A parziale deroga dell’art. 1901 Codice Civile, le parti, anche ai sensi e per gli effetti del D.Lgs 192/2012 

convengono espressamente che: 

• il Contraente è tenuto al pagamento della prima rata di premio entro 60 giorni dalla data della 

decorrenza della polizza o dalla data di ricezione del contratto, se successiva. In mancanza di 

pagamento, la garanzia rimane sospesa dalla fine di tale periodo e riprende vigore alle ore 24.00 del 

giorno in cui viene pagato il premio di perfezionamento. 

• se il Contraente non paga il premio per le rate successive la garanzia resta sospesa dalle ore 24.00 del 

60° giorno dopo quello della scadenza e riprende vigore alle ore 24.00 del giorno in cui viene pagato 

quanto dovuto, ferme restando le scadenze contrattualmente stabilite; 

• i termini di cui al comma precedente si applicano anche in occasione del perfezionamento di 

documenti emessi dalla Società, a modifica e variazione del rischio, che comportino il versamento di 

premi aggiuntivi. 

Conseguentemente la Società rinuncia espressamente alle azioni di cui al citato D.Lgs 192/2012 per i 

suindicati periodi di comporto. 

Agli effetti di quanto precede, si prende atto che per data di pagamento si intende il giorno in cui la 

Contraente comunica l’avvenuta ricezione da parte della propria Tesoreria dell’ordinativo di pagamento. 

Qualora ai sensi del Decreto del Ministero dell'Economia e delle Finanze 18 gennaio 2008, n. 40 così come 

integrato dall’art. 1 della Legge 26 aprile 2012 n. 44 (c.d. “Decreto Fiscale 2012”) e s.m. e i. il riscossore 

riscontrasse un inadempimento a carico della Società ed il Contraente fosse impossibilitato a provvedere al 

pagamento parziale o totale della polizza sino alla definizione del provvedimento, le garanzie resteranno 

comunque operanti ed i termini di cui sopra per il pagamento del premio decorreranno dalla data in cui la 

Società di Riscossione comunicherà al Contraente la revoca del provvedimento.  

 

Art. 1.7 - Recesso in caso di sinistro 

Dopo ogni sinistro e fino al 60° giorno dal pagamento o rifiuto dell’indennizzo, la Società o il Contraente 

possono recedere dall’assicurazione con preavviso di 120 giorni mediante lettera raccomandata o PEC. In 

tale caso, la Società, entro 15 giorni dalla data di efficacia del recesso, rimborsa la parte di premio netto 

relativa al periodo di rischio non corso. 

Qualora la Società si avvalesse di tale facoltà, la stessa dovrà produrre, pena l’invalidità del recesso stesso, 

anche il dettaglio dei sinistri con le modalità stabilite al successivo Art. 1.16 - Obbligo di fornire i dati 

dell’andamento del rischio. 

Non è ammesso il recesso della Società dalla garanzia di singoli rischi o parti dell’assicurazione, salvo 

esplicita accettazione da parte dell’Assicurato e conseguente riduzione del premio. 



 

 

 

Lotto 6 Capitolato Tutela Legale / Università di Trento 

Pag. 7  

 

Art. 1.8 - Durata del contratto 

Il contratto di assicurazione ha effetto dalle ore 24.00 del 28.02.2022 alle ore 24.00 del 28.02.2027 con 

frazionamento annuale; non è previsto il tacito rinnovo alla scadenza finale. 

Il Contraente si riserva la facoltà di richiedere alla Società di prorogare il contratto fino ad un massimo di una 

annualità anche attraverso più periodi dopo la scadenza finale, se ciò risultasse necessario per concludere la 

procedura di gara per l’aggiudicazione di un nuovo contratto. In tale ipotesi il premio relativo al periodo di 

proroga verrà conteggiato in pro-rata temporis rispetto al premio annuale in corso. 

In conformità a quanto disposto dall’art. 1, comma 7 del D.Lgs. 95/2012, convertito in Legge 135/2012, la 

stazione appaltante si riserva di recedere in qualsiasi tempo dal contratto qualora l’impresa affidataria del 

contratto non sia disposta ad una revisione del prezzo d’appalto, allineandolo con quanto previsto da nuove 

convenzioni Consip rese disponibili durante lo svolgimento del rapporto contrattuale, o accordi quadro di 

centrali di committenza, che rechino condizioni più vantaggiose rispetto a quelle praticate dall’affidatario. 

Il Contraente eserciterà il diritto di recesso solo dopo aver inviato preventiva comunicazione, e fissando un 

preavviso non inferiore ai 15 giorni. 

In caso di recesso il Contraente provvederà a corrispondere alla Società il corrispettivo per le prestazioni già 

eseguite ed il 10% di quelle ancora da eseguire. 

 

Art. 1.9 – Validità temporale – Claims made 

La garanzia viene prestata per i Sinistri denunciati dall’Assicurato, anche tramite il Contraente, durante il 

periodo di durata della Polizza, purché relativi a violazioni di norme di legge o contrattuali occorse non 

prima di due anni dalla data di decorrenza di polizza (periodo di retroattività).  

Tuttavia, poiché è prevista la garanzia postuma di un anno dalla cessazione della polizza Tutela Legale 

precedente alla presente, in caso di sinistro coperto dalle due polizze, la presente opererà a secondo rischio, 

per tale periodo. 

La garanzia viene altresì prestata per i Sinistri denunciati dall’Assicurato, anche tramite il Contraente, entro 

1 anno dalla cessazione della polizza (periodo di ultrattività), purché relativi a violazioni di norme di legge 

o contrattuali occorse nel periodo di efficacia dell’Assicurazione.   

 

Ai fini della valutazione sulla operatività della Polizza, in presenza di più violazioni della stessa natura, si fa 

riferimento alla data della prima violazione. 

Si considerano a tutti gli effetti come unico sinistro: 

a) le controversie promosse da o contro più persone ed aventi per oggetto domande identiche o 

connesse; 

b) indagini o rinvii a giudizio o procedimenti di responsabilità amministrativa e contabile a carico di 

una o più persone assicurate e riconducibili alla medesima violazione di legge o di contratto. 

In tali ipotesi, la garanzia viene prestata a favore di tutti gli assicurati coinvolti, ma il relativo massimale per 

sinistro resta unico e viene ripartito tra loro, a prescindere dal numero e dagli oneri da ciascuno di essi 

sopportati. 

 

Art. 1.10 – Oneri fiscali 

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

 

Art. 1.11 – Foro competente 

Foro competente è esclusivamente quello del luogo ove ha sede il Contraente. 

 

Art. 1.12 – Rinvio alle norme di legge 

Per tutto quanto non è qui diversamente regolato, valgono le norme di legge. 

 

Art. 1.13 – Coassicurazioni e delega 
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Nel caso in cui il contratto di assicurazione sia aggiudicato in Coassicurazione o in raggruppamento 

temporaneo di imprese, costituitosi in termini di legge, si deroga al disposto dell’art. 1911 c.c., essendo tutte 

le Società sottoscrittrici responsabili in solido nei confronti del Contraente.  

Tutte le comunicazioni relative al presente contratto si intendono fatte o ricevute dalla Società Delegataria, 

all’uopo designata dalle Società Coassicuratrici, in nome e per conto di tutte le Società Coassicuratrici. La 

firma apposta dalla Società Delegataria rende l’atto valido ad ogni effetto, anche per la parte delle medesime. 

La Delegataria è altresì incaricata dalle altre Coassicuratrici per la gestione, esecuzione del contratto e 

l’esazione dei premi o degli importi comunque dovuti dal Contraente in dipendenza del contratto, contro 

rilascio dei relativi atti di quietanza. Il Broker provvederà alla rimessa del premio direttamente ed unicamente 

nei confronti della Società Delegataria, la quale provvederà, secondo gli accordi presi, alla rimessa nei 

confronti delle Coassicuratrici delle quote di premio ad esse spettanti. 

 

Art. 1.14- Assicurazione presso diversi assicuratori 

Il Contraente è esonerato dal comunicare alla Società l'esistenza e/o la successiva stipulazione di altre 

assicurazioni per lo stesso rischio (sia come contratti in nome proprio che come contratti in favore di terzo 

e/o per conto di chi spetta), ma in caso di Sinistro, deve darne avviso a tutti gli Assicuratori indicando a 

ciascuno il nome degli altri (art. 1910 C.C.). 

In caso di sinistro indennizzabile ai sensi del presente contratto, la Società provvederà a liquidare le spese 

secondo le condizioni tutte della presente polizza fermo il diritto al recupero dagli altri Assicuratori di quota 

parte dell’indennità corrisposta in applicazione del disposto di cui all’art. 1910, comma 4, C.C.. 

 

Art. 1.15 – Clausola broker 

Ad ogni effetto di legge, le Parti contraenti riconoscono al Broker il ruolo di cui al D. Lgs. N. 209/2005, 

relativamente alla conclusione ed alla gestione della presente assicurazione e per tutto il tempo della durata, 

incluse proroghe, rinnovi, riforme o sostituzioni. 

In conseguenza di quanto sopra si conviene espressamente: 

• che il Broker, nell’ambito della normativa richiamata, sia responsabile della rispondenza formale 

e giuridica dei documenti contrattuali nonché della legittimità della sottoscrizione degli stessi da 

parte della Società; 

• di riconoscere che tutte le comunicazioni che, per legge o per contratto, il Contraente/Assicurato 

è tenuto a fare alla Società, si intendono valide ed efficaci anche se notificate al Broker; 

• che il pagamento dei premi dovuti alla Società, per qualsiasi motivo relativo alla presente 

assicurazione, venga effettuato dal Contraente al Broker. Il pagamento così effettuato ha effetto 

liberatorio per il Contraente ai sensi dell’art. 1901 C.C. La Società delegataria o ogni eventuale 

società coassicuratrice, delegano quindi esplicitamente il Broker, all’incasso del premio, in 

ottemperanza al comma 2 dell’art. 118 Dlgs 209/2005 e con gli effetti per la Contraente previsti 

al primo comma del medesimo articolo; 

• che le somme incassate dal Broker vengano da questi rimesse alla Società secondo gli accordi 

vigenti o, in mancanza, entro il giorno dieci del mese successivo a quello di incasso. All’uopo il 

broker trasmetterà alla Società distinta contabile riepilogativa della disposizione effettuata. Il 

presente comma è efficace qualora broker e Società non abbiano convenuto diversa 

regolamentazione dei rapporti. 

• che le variazioni alla presente assicurazione richieste dal Contraente al Broker, in forma scritta, 

siano immediatamente efficaci quando accettate dalla Società. Qualora le stesse comportino il 

versamento di un premio aggiuntivo, i termini di effetto sono subordinati alla disciplina dell’art. 

1.6 “Pagamento del premio e decorrenza della garanzia”; 

• che l’opera del Broker, unico intermediario nei rapporti con le Compagnie di Assicurazione, 

verrà remunerata dalle Compagnie con le quali verranno stipulati, modificati, e/o prorogati i 

contratti nella misura del 2.5 %. La remunerazione del Broker non dovrà in ogni caso 

rappresentare un costo aggiuntivo per il Contraente, e andrà dalla Società assorbita nella 

componente di costo altrimenti identificata nel premio, per gli oneri di distribuzione e 

produzione.  

• che la gestione dei sinistri, fino a che non diventino vertenze legali, venga curata per conto del 

Contraente/Assicurato dal Broker; 
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• che il broker ha ottemperato agli obblighi assicurativi di Legge di cui all’art. 112, comma 3 del 

Dlgs 209/2005 e si impegna a produrre copia della vigente polizza a semplice richiesta scritta 

della/e Società in qualunque momento del rapporto. 

Il presente articolo sarà privo di efficacia dal momento in cui dovesse venire a mancare l’obbligatoria 

iscrizione del Broker al RUI, istituito presso l’ISVAP con provvedimento n° 5 del 16/10/2006. 

 

Art. 1.16 - Obbligo di fornire i dati dell’andamento del rischio 

1. Entro tre mesi dalla scadenza di ogni annualità, sei mesi prima della scadenza contrattuale e ad ogni 

richiesta del Contraente e/o Broker, entro i 30 giorni solari successivi, pena l’applicazione delle penali di cui 

al successivo comma 2, la Società, nel rispetto delle vigenti disposizioni in materia di riservatezza dei dati 

personali, si impegna a fornire al Contraente l’evidenza dei sinistri denunciati a partire dalla data di 

decorrenza del contratto. Tale elenco dovrà essere fornito in formato Excel sia tramite file modificabili, sia 

tramite file non modificabili, e dovrà riportare per ciascun sinistro:  

• il Contraente di Polizza; 

• il numero del sinistro attribuito dalla Società; 

• il numero di polizza; 

• la data di accadimento dell’evento;  

• il periodo di riferimento; 

• la data della denuncia;  

• l’indicazione dello stato del sinistro secondo la seguente classificazione e con i dettagli di seguito 

indicati:  

a) sinistro agli atti, senza seguito;  

b) sinistro liquidato, in data _____________ con liquidazione pari a € ________________; gli 

importi indicati dovranno essere al lordo di eventuali scoperti/franchigie  

c) sinistro aperto, in corso di verifica con relativo importo stimato pari a €______________.]:  

2. In caso di mancato rispetto di quanto previsto al comma 1 nel presente articolo, in assenza di adeguate 

motivazioni legate a causa di forza maggiore, la Società dovrà corrispondere al Contraente un importo pari 

all’0,25% del premio annuo complessivo per ogni giorno solare di ritardo, con un importo massimo pari al 

2% del valore dell’appalto. 

3. la Società si impegna a fornire ogni altra informazione disponibile, relativa al contratto assicurativo in 

essere che il Contraente, d'intesa con la Società, ritenga utile acquisire nel corso della vigenza del contratto. 

Al riguardo il Contraente deve fornire adeguata motivazione.  

4. La Società, per gli adempimenti relativi alle informazioni da fornirsi successivamente alla data di scadenza 

del contratto, dovrà fornire, a semplice richiesta da parte del broker ed entro e non oltre 30 giorni solari dal 

ricevimento della stessa, le informazioni di cui al comma 1.  

 

Art. 1.17 - Forma delle comunicazioni del Contraente alla Società 

Eccezion fatta per il recesso a seguito di sinistro, che dovrà essere trasmesso direttamente alla parte 

interessata e per copia conoscenza al Broker, tutte le comunicazioni, alle quali il Contraente è tenuto, devono 

essere fatte con lettera raccomandata, PEC e/o fax e/o telegramma e/o e-mail indirizzati al Broker. 

Analoga procedura adotta la Società nei confronti del Contraente. 

 

Art. 1.18 - Elementi per il calcolo del premio 

Il premio viene anticipato in base all’applicazione dei seguenti tassi forniti dalla Società in sede di offerta 

economica, che rimangono fissi per tutta la durata del contratto, da applicarsi sui parametri espressamente 

indicati:  

 

Parametro Tasso pro-mille lordo Premio annuo lordo 

Retribuzioni annue lorde anno fiscale 2019  

€ 64.458.230,55 
…………%° Euro ……….………. 
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Il presente contratto non è soggetto a regolazione essendo il premio calcolato in forma “flat” per tutta la 

durata dell’assicurazione. A titolo indicativo e senza che ciò possa costituire presunzione di adeguamento del 

premio di polizza, si segnala che le retribuzioni ed i compensi denunciati all’Inail nell’ultima annualità 

fiscale, il tasso ed il premio di Polizza si intendono quelli sopra indicati.  
 

Art. 1.19 – Titolarità dei diritti nascenti dalla polizza 

La presente polizza viene stipulata dall’Ente anche a favore degli Assicurati indicati nell’Art. 2.6 - 
Assicurati: individuazione e variazione al fine di assolvere agli obblighi derivanti dalla normativa e dalla 
disciplina di cui alla contrattazione collettiva. 
L’Ente, pertanto, oltre all’eventuale qualità di Assicurato a termini di contratto, assume la veste di 
Contraente, ovvero della persona giuridica che stipula l’Assicurazione, adempie agli obblighi a suo carico 
previsti dall’Assicurazione stessa, ed esercita conseguentemente tutti i diritti e le azioni nascenti dal 
presente contratto, compresi quelli spettanti ai singoli Assicurati ed anche in via esclusiva, con il consenso 
espresso degli Assicurati stessi che si intende espressamente acquisito e prestato in sede di promozione e 
stipula del presente contratto anche se qui non formalmente riprodotto, documentato e rappresentato. 
 

Art. 1.20 – Limiti territoriali 

L'assicurazione vale per le controversie che hanno luogo nella Repubblica Italiana, nei Paesi dell’UE, e nei 
restanti paesi dell’Europa geografica e che in caso di giudizio sono trattate davanti all'Autorità Giudiziaria 
degli stessi Paesi. L’Assicurazione vale anche nei restanti paesi extraeuropei, in occasioni di trasferte di 
lavoro e limitatamente a fatti strettamente attinenti all’attività istituzionale svolta in favore dell’Ente 
Contraente dai soggetti assicurati. Resta esclusa ogni altra attività.  
 

Art. 1.21 – Interpretazione delle norme 

Si conviene fra le Parti che in caso di dubbia interpretazione delle norme contrattuali verrà data 
l’interpretazione più estensiva e più favorevole al Contraente/Assicurato su quanto contemplato dalle 
condizioni tutte di assicurazione. 
 

Art. 1.22 – Protezione e trattamento dati 

Ai sensi del D.lgs. 30 giugno 2003 n.196, del Regolamento UE 2016/679 e s.m.i., le Parti consentono il 
trattamento dei dati personali contenuti nella presente polizza o che derivino, per le finalità strettamente 
connesse agli adempimenti degli obblighi contrattuali. 

 

Art. 1.23 – Tracciabilità Flussi Finanziari 

Le parti: 

 

• La Società ai sensi e per gli effetti dell’art. 3, comma 7, Legge 136/2010 s.m.i., si impegna a 

comunicare sia al Broker, intermediario dei premi ai sensi della apposita “clausola broker”, sia alla 

Stazione Appaltante, gli estremi identificativi dei conti correnti dedicati di cui al comma 1 della 

medesima Legge, entro sette giorni dalla loro accensione, o nel caso di conti correnti già esistenti, 

dalla loro prima utilizzazione in operazioni finanziarie relative alla commessa pubblica, nonché, 

nello stesso termine, le generalità ed il codice fiscale delle persone delegate ad operare su di essi. La 

Società si impegna, altresì, a comunicare ogni eventuale variazione relativa ai dati trasmessi. 

• Il Broker ai sensi e per gli effetti dell’art. 3, comma 7, Legge 136/2010 s.m.i., si impegna a 

comunicare alla Contraente ogni eventuale variazione relativa ai dati trasmessi. 

 

Il presente contratto, si intenderà risolto di diritto nel caso in cui le transazioni dovessero essere eseguite 

senza avvalersi di banche o della società Poste italiane S.p.A. ovvero con altri strumenti di pagamento 

idonei a consentire la piena tracciabilità delle operazioni. 

 

L'appaltatore, il subappaltatore o il subcontraente che ha notizia dell'inadempimento della propria 

controparte agli obblighi di tracciabilità finanziaria di cui al presente articolo ne da' immediata 
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comunicazione alla Stazione Appaltante e alla prefettura-ufficio territoriale del Governo della provincia ove 

ha sede la Stazione Appaltante o l'amministrazione concedente. 
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Art. 2 - Norme che regolano l’assicurazione in particolare 

 

Le norme che seguono prevalgono in caso di discordanza sulle norme che regolano l’assicurazione in 

generale. 

 
L’eventuale discordanza tra le norme che regolano il contratto di assicurazione in generale, le norme 

che regolano l’assicurazione in particolare, le norme che regolano la gestione sinistri, le disposizioni 

legislative in materia nonché le norme del Codice Civile sui contratti di assicurazione, verrà risolta 

sempre nella maniera più estensiva e favorevole al Contraente e/o agli Assicurati. 

 

Art. 2.1 – Definizione della garanzia prestata 

 

1. Obbligazioni contrattuali: 

La Società si obbliga ad assumere, alle condizioni e nei limiti dei Massimali della presente 

assicurazione, l’onere delle spese che il Contraente, nel rispetto delle norme di legge e dei 

C.C.N.L. delle specifiche categorie, debba sostenere per conto dei soggetti assicurati per la 

tutela dei propri diritti ed interessi in caso di controversie relative a fatti ed atti direttamente 

connessi all’espletamento dei rispettivi incarichi e/o funzioni istituzionali. 

La garanzia è operante anche per sinistri riconducibili all’espletamento da parte degli 

Assicurati di incarichi di rappresentanza dell’Ente di appartenenza/Contraente presso altri Enti 

e/o a Società private soggette a controllo pubblico per appartenenza a comitati, commissioni e 

organi collegiali. 

Resta ferma l’operatività a secondo rischio della presente polizza qualora i suddetti Enti e/o 

Società private abbiano stipulato una polizza di tutela legale a garanzia dei rischi connessi 

all’espletamento dell’incarico svolto dagli Assicurati in rappresentanza del Contraente presso i 

predetti Enti e/o Società private. 

2. Garanzie: 

Le garanzie sono prestate direttamente nei confronti dell’Ente Contraente e/o degli Assicurati. 

Le stesse sono operanti, - alle condizioni e nei limiti che seguono, per le spese di difesa, 

assistenza, patrocinio e perizia, sia stragiudiziali che giudiziali, per ogni stato e grado di 

giudizio, comprese quelle liquidate dal Giudice a favore della controparte in caso di 

soccombenza, relativamente ai Sinistri che riguardano soggetti appartenenti alle categorie 

indicate in polizza che avanzino richiesta di patrocinio legale nei confronti dell’Ente. 

 

Art. 2.2 – Oggetto dell’Assicurazione 

Nei limiti dei massimali previsti in polizza, le spese e gli oneri per i quali la garanzia assicurativa è 

prestata, sono: 

a) Le spese per gli interventi dei legali incaricati della gestione del Sinistro, compresi gli oneri 

per il corrispondente/domiciliatario in caso di procedimento giudiziario radicato in un distretto 

di Corte di Appello diverso da quello dell’Assicurato; non sono comprese le duplicazioni delle 

voci di spesa degli onorari, secondo la tariffa forense; parimenti devono intendersi garantite le 

spese per un solo legale riferite ad ogni grado di giudizio e/o tipologia di procedimento; 

b) Le spese del legale di controparte, per condanna dell’Assicurato nel caso di soccombenza, 

come risultante dalla decisione dell’organo giudiziario, o di transazione nella misura 

concordata con la Società; 

c) Le spese per l’intervento del Consulente Tecnico d’Ufficio, del Consulente Tecnico di Parte e 

di Periti purché scelti in accordo con la Società; 

d) Le spese investigative per la ricerca e l’acquisizione di prove a difesa; 

e) le spese processuali nel processo penale (art. 535 Codice di Procedura Penale); 

f) le spese di giustizia penale e/o contabile; 

g) Il contributo unificato per le spese degli atti giudiziari, ove sostenuto, se non ripetuto dalla 

controparte in caso di soccombenza di quest’ultima; 
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h) Gli oneri relativi alla registrazione degli atti giudiziari, ove previsti a carico dell’Assicurato, 

fino ad un limite massimo di euro 500,00, qualora non già sostenute in forza di altro atto 

liquidativo (es: caso lett. b); 

Sono comunque escluse le spese conseguenti a:  

- pene pecuniarie inflitte da un’Autorità Giudiziaria; 

- le multe e le ammende di natura penale e le sanzioni di natura amministrativa; 

 

Art. 2.3 – Ambito della garanzia 

Le garanzie assicurative di cui alla presente polizza sono espressamente prestate per: 

 

A. Difesa penale per delitti colposi e contravvenzioni: 

- per fatti o atti direttamente connessi all’espletamento del servizio e nell’adempimento 

dei compiti d’ufficio; 

- per fatti relativi alla circolazione stradale, quando gli assicurati, per ragioni di servizio si 

trovino alla guida di veicoli a motore, anche di loro proprietà; 

 

B. Difesa penale per delitti ad imputazione dolosa e/o delitti dolosi ascritti alle persone 

garantite in polizza e riferiti direttamente all’espletamento del servizio, all’assolvimento delle 

funzioni istituzionali e all’adempimento dei compiti d’ufficio, esclusivamente nei seguenti 

casi: 

- qualora l’originaria imputazione per reato doloso venga derubricato in ipotesi colposa; 

- quando intervenga sentenza definitiva di proscioglimento, assoluzione o archiviazione 

per infondatezza della notizia di reato. 

 

C. Responsabilità amministrativa e contabile. 

Sono garantite le spese per sostenere la difesa dei singoli assicurati in procedimenti per giudizi 

di responsabilità amministrativa per danno erariale promossi avanti la giurisdizione della 

Corte dei Conti. Il rimborso delle spese è subordinato all’effettivo proscioglimento degli 

Assicurati nei predetti procedimenti. 

È fatto obbligo agli Assicurati di denunciare al Contraente il Sinistro nel momento in cui ha 

inizio l’azione di responsabilità e, successivamente, pari obbligo di denuncia di Sinistro resta 

in capo al Contraente nei confronti della Società.  

 

D. Assistenza legale passiva - spese di resistenza.  

Sono garantite le spese per sostenere la difesa dei singoli Assicurati persone fisiche in 

procedimenti per giudizi di responsabilità civile.  

La presente garanzia in presenza di valido ed efficace contratto di assicurazione della RCT/O 

e/o di RC Patrimoniale stipulato dall’Ente opera ad integrazione e dopo esaurimento di quanto 

dovuto dall’assicuratore della RCT/O o di RC Patrimoniale, ai sensi dell’art. 1917, comma 3, 

del codice civile. La garanzia s’intende operante a primo rischio: 

• nel caso di inoperatività od inattività della polizza di RCT/O e/o RC Patrimoniale o 

quando la citazione in giudizio afferisca alla persona fisica, l’inoperatività od 

inattività della polizza deve essere manifestata tramite una formale comunicazione da 

parte dell’assicuratore di RCT/O. 

• per le richieste di risarcimento danni i cui procedimenti si concludano con spese legali 

non risarcibili dalla polizza di RCT/O e/o di RC Patrimoniale o quando la citazione in 

giudizio afferisca alla persona fisica. 

• nel caso in cui l’Assicurato, sottoposto a procedimento penale, riceva una contestuale 

richiesta di risarcimento danni da parte del danneggiato e la polizza di responsabilità 

civile, stipulata dall’ente di appartenenza, non si attivi per la difesa dell’assicurato e/o 

e l’evento non rientri nell’ambito della polizza di RC dell’Ente. 

• in ogni altro caso di accertata inoperatività della polizza di RC. 

 

Art. 2.4- Rivalsa  
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In caso di condanna dell’assicurato con sentenza o provvedimento per atti/fatti commessi con dolo o 

colpa grave, la Società richiederà all’Ente, il rimborso di tutti gli oneri eventualmente ad esso 

anticipati e/o comunque sostenuti in ragione e a causa dell’assistenza legale di cui al presente contratto 

in favore di uno o più assicurati, per ogni grado di giudizio. 

 

Art. 2.5 - Delimitazione dell’assicurazione - Esclusioni 

L’Assicurazione non obbliga la Società qualora: 

a) Il Sinistro derivi da fatto doloso dell’Assicurato salvo quanto espressamente previsto dall’ art. 

2.3 “Ambito della garanzia”; 

b) Il Sinistro derivi da condotta del soggetto qualificata in giudizio e accertata come colpa grave; 

c) Il reato venga estinto per amnistia o cancellato per provvedimento di indulto; è altresì escluso 

il cosiddetto patteggiamento (definizione del giudizio con l’applicazione della pena su 

richiesta delle parti) 

d) Riguarda una richiesta di risarcimento provenienti da coniuge, genitori, figli e qualsivoglia 

altro parente o affine convivente con l’assicurato; 

e) Il Sinistro sia relativo ad un conflitto/contenzioso tra Assicurati persone fisiche o ad un caso di 

conflitto di interesse tra gli stessi ed il Contraente;  

f) Il sinistro derivi da vertenze di natura contrattuale, tributaria e fiscale; 

g) Il Sinistro derivi dalla proprietà o dalla guida d’imbarcazioni o aeromobili; 

h) Il Sinistro sorga in relazione a eventi conseguenti a atti di guerra, occupazione militare, 

invasione, insurrezione, tumulti popolari, terrorismo e sabotaggio organizzato;  

i) Il Sinistro derivi da controversie civili, salvo quanto previsto al punto D) che precede; 

j) Il Sinistro derivi da un fatto che ha dato origine alla controversia e/o al procedimento 

giudiziario non direttamente connesso al servizio, alle funzioni istituzionali e/o alle mansioni 

dell’assicurato; 

k) Il Sinistro sia già noto all’Assicurato precedentemente alla data di stipulazione del presente 

contratto;   

l) Si verifichino conflitti/contenziosi fra l’Assicurato e la Società della presente polizza, salvo 

quanto precisato all’Art. 2.10 - “Assistenza legale nei casi di Mediazione”; 

m) Le spese siano dovute a presentazione di querela non strettamente correlate al Sinistro, salvo 

quanto precisato all’Art. 2.9 - “Assistenza legale attiva”. 

 

Art. 2.6 - Assicurati: individuazione e variazione 

L’assicurazione s’intende prestata a favore del Contraente, del Rettore, del Pro-Rettore, del Direttore 
Generale, di tutti i membri degli organi di controllo, dei Dipendenti, dei Dirigenti e di tutti coloro per i 
quali ha obblighi di patrocinio legale. 

Si deve intendere assicurato l’Ateneo e l’intero organico come sopra riportato. 

Per l’identificazione delle persone assicurate faranno fede le evidenze amministrative del Contraente, il 
quale è pertanto esonerato dall’obbligo della preventiva comunicazione delle generalità degli Assicurati.  

 

Art. 2.7 – Massimali – limiti di indennizzo 

La Società, alle condizioni tutte della presente polizza, presta l’assicurazione fino alla concorrenza dei 

seguenti massimali per Assicurato, per evento ed in aggregato annuo (ivi compreso l’eventuale periodo in 

cui è operante la garanzia postuma): 

 

Massimale per Assicurato Euro   50.000,00 

Massimale per ogni evento che coinvolga più 

Assicurati 
Euro   50.000,00 

Massimale aggregato annuo Euro 150.000,00 
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Art. 2.8 – Spese di resistenza per azioni avanti al T.A.R. e Consiglio di Stato 

Ai fini della presente estensione di garanzia, l’intervento della Società è sempre operante per le Spese di 

resistenza per azioni avanti al T.A.R. e Consiglio di Stato. Nel caso in cui venga prestata assistenza legale 

ai sensi dell’Art. 1917, comma 3, del C.C., attraverso la relativa clausola contrattuale contenuta nella 

polizza di Responsabilità Civile Terzi o Responsabilità Civile Patrimoniale stipulata dall’Assicurato e 

prestata dalla Compagnia, la presente polizza opererà ad integrazione ed in eccedenza di ciò che è dovuto 

dalla stessa. 

Nel caso di inoperatività delle predette coperture, per qualsiasi motivo, la presente garanzia opererà a 

primo rischio.  

 

Art. 2.9 - Assistenza legale attiva (garanzia a favore dell’ente) – (Operante solo se richiamata 

nell’Offerta Tecnica) 

Le garanzie si intendono estese ai Sinistri relativi a danni subiti dai soggetti assicurati nell’espletamento 

della propria attività istituzionale a seguito di fatti illeciti di terzi (intesi questi come coloro che non si 

trovano in rapporto di impiego o di servizio, a qualunque titolo, con l’Ente); fermo restando che la 

presente clausola s’intende operante laddove sia l’Ente ad attivare la garanzia, la copertura assicurativa 

s’intenderà prestata per la sola fase giudiziale. 

In caso di costituzione di parte civile da parte dell’Ente in un procedimento penale aperto a carico di uno 

o più assicurati, le garanzie di cui alla presente clausola si intenderanno operanti esclusivamente a favore 

dell’Ente. Nessuna spesa legale potrà essere riconosciuta in questo caso a favore degli assicurati persone 

fisiche nei cui confronti viene esercitata l’azione civile nel processo penale. 

 

Art. 2.10 - Assistenza legale nei casi di Mediazione (garanzia a favore dell’ente)  

Si prende inoltre atto che l’Art. 2.2) – “Oggetto dell’Assicurazione” - Nei limiti dei massimali previsti in 

polizza, le spese e gli oneri per i quali la garanzia assicurativa è prestata, sono:” viene così integrato: 

 

a seguito dell’entrata in vigore del Dlgs 28/2010 (Mediazione finalizzata alla Conciliazione): 

i) i costi propri di segreteria (spese di avvio) per l’istruttoria conseguente all’istanza di 

mediazione, sia qualora il Contraente/Assicurato sia parte istante, sia qualora il 

Contraente/Assicurato sia chiamato alla mediazione 

j) le spese di mediazione determinate in considerazione del valore della lite 

k) le spese del legale eventualmente incaricato dal Contraente/ Assicurato alla propria assistenza 

nella mediazione 
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Art. 3 - Norme che regolano la gestione sinistri 
 

Art. 3.1 – Obbligo dell’Assicurato in caso di sinistro 

A parziale deroga dell’art. 1913 Codice Civile, gli Assicurati devono notificare ogni denuncia di sinistri 

alla Società (anche tramite il broker), anche avvalendosi dell’ufficio preposto del Contraente, entro 30 

giorni dal momento in cui ne sono venuti a conoscenza, allegando, al fine di consentire alla Società una 

valutazione esaustiva circa l’operatività delle garanzie, quanto segue:  

a) una copia degli atti e della documentazione rilevante ai fini della controversia; 

b) una descrizione del fatto/i che ha originato il Sinistro indicando circostanze di tempo e di luogo, i 

soggetti interessati le generalità di eventuali testimoni e/o cointeressati e/o controinteressati; 

c) il nominativo dei legali o dei consulenti/periti incaricati cui l’Assicurato ha affidato la 

controversia e/o la causa, corredati da tutti gli atti relativi alla nomina e alle comunicazioni 

intercorse. 

L’Assicurato autorizza la Società ad acquisire, anche direttamente dai professionisti incaricati, ogni utile 

informazione nonché la copia di atti o documenti. 

 

Art. 3.2 – Scelta del legale 

Fermo restando quanto stabilito al punto a) dell’Art. 2.2 “Oggetto dell’Assicurazione”, l’Assicurato, nel 

rispetto dei vigenti CCNL e del regolamento interno dell’Ente Contraente, ha il diritto di scegliere il legale 

o i legali di sua fiducia, in funzione della tipologia dei diversi procedimenti che possono necessitare 

dell’apporto di più specializzazioni anche contemporaneamente, tra coloro che risiedono nel luogo ove 

hanno sede gli uffici giudiziari competenti a decidere la controversia, segnalandone il nominativo alla 

Società la quale assumerà a proprio carico le spese relative mediante rimborso dei compensi professionali 

ai sensi della presente polizza. L’Assicurato dovrà’ rilasciare al legale designato apposita procura, 

fornendo altresì’ tutta la documentazione necessaria all’espletamento dell’incarico. 

Quanto sopra vale anche per la scelta del consulente di parte/perito. 

 

Art. 3.3 – Anticipo indennizzi 

Nel caso in cui le Persone Assicurate siano sottoposte a procedimento penale per i delitti di cui al art. 2.3 

“Ambito della garanzia”, lettera B, la Società, a seguito di apposita e motivata richiesta dell’Ente 

Contraente, provvederà all’anticipo delle spese nel limite della somma di euro 5.000,00, in attesa della 

definizione del giudizio. 

 

Art. 3.4 – Liquidazione delle spese 

La Società liquiderà al Contraente dopo aver valutato la sussistenza della garanzia ed in assenza di motivi 
ostativi, entro 30 giorni dal ricevimento di regolare documento fiscale (parcella o parcella pro-forma; nel 
caso di parcella pro-forma il documento fiscale definitivo dovrà essere successivamente tempestivamente 
inviato dal professionista alla Società), tutte le spese sostenute (comprensive di tutti gli oneri fiscali per la 
regolarizzazione di atti da produrre nel processo e delle spese per la registrazione delle sentenze) entro il 
limite del massimale e delle condizioni di Assicurazioni prestate. Le parcelle presentate per la 
liquidazione dovranno essere redatte nel pieno rispetto delle tariffe forensi in vigore relativamente alle 
tipologie/valore delle controversie denunciate. 
Tutte le somme comunque ottenute a titolo di risarcimento/indennizzo in relazione al petitum sostanziale 
o all’oggetto sostanziale delle controversie, per capitale, rivalutazione monetaria ed interessi spettano 
integralmente al Contraente. 
 
Spetta alla Società Assicuratrice quanto liquidato all’Assicurato giudizialmente o stragiudizialmente e/o 
definito in via transattiva autorizzata dalla Società per spese, competenze ed onorari, nei limiti 
dell’esborso sostenuto, anche in via di surroga secondo l'Art. 1916 del c.c. 
Le spese legali e peritali di soccombenza sono a carico della Società anche se pattuite transattivamente, 
ferma restando la possibilità della Società di recuperare le stesse da quanto eventualmente fosse a carico 
di altro assicuratore. 
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Art. 3.5 – Disaccordo sulla gestione del sinistro 

In caso di conflitto di interessi o di disaccordo in merito alla gestione dei sinistri tra l’Assicurato e la 
Società, la decisione può essere demandata, fermo il diritto dell’Assicurato di adire le vie giudiziarie, ad 
un arbitro che decide secondo equità, designato di comune accordo dalle parti o, in mancanza di accordo, 
dal Presidente del Tribunale competente a norma del Codice di Procedura Civile. 
Ciascuna delle parti contribuisce alla metà delle spese arbitrali, quale che sia l’esito dell’arbitrato. La 
Società avverte l’Assicurato del suo diritto di avvalersi di tale procedura. 

  



 

 

 

Lotto 6 Capitolato Tutela Legale / Università di Trento 

Pag. 18  

 

Dichiarazione 
 
Ad ogni effetto di legge, nonché ai sensi dell’art. 1341 Codice Civile, il Contraente e la Società dichiarano 

di approvare specificatamente le disposizioni degli articoli seguenti delle Condizioni di Assicurazione: 

 

Art.   1.2 – Dichiarazioni relative alle circostanze del rischio; 

 

Art.   1.3 – Variazioni del rischio; 

 

Art.   1.4 – Revisione dei prezzi e di altre clausole contrattuali; 

 

Art.   1.5 – Clausola di recesso; 

 

Art.   1.6 – Pagamento del premio e decorrenza della garanzia; 

 

Art.   1.7 – Recesso in caso di sinistro; 

 

Art.   1.8 – Durata del contratto; 

 

Art.   1.9 – Validità temporale – Claims made; 

 

Art. 1.11 – Foro competente; 

 

Art. 1.13 – Coassicurazione e delega; 

 

Art. 1.14 – Assicurazione presso diversi assicuratori; 

 

Art. 1.15 – Clausola Broker; 

 

Art. 1.16 – Obbligo di fornire i dati dell’andamento del rischio 

 

Art.   3.5 – Disaccordo sulla gestione del sinistro 

 

 

 

Sottoscrizione digitale 

 


