< -y

BUCCHIONI’S STUDIO

Intermediari Agenti di Assicurazioni

Spett.le
FABI GENOVA

DICHIARAZIONE COPERTURA

La presente dichiarazione, unitamente alla tessera sindacale, costituisce conferma della sotto
indicata copertura assicurativa.

POLIZZA COLLETTIVA REVO OX00070974

Responsabilita civile del nucleo famigliare, con I'inclusione della pratica dello sci, escluse le
competizioni.

Decorrenza ore 24:00 del 31/12/2025 scadenza ore 24:00 del 31/12/2026

Massimale:

Euro 500.000 per ogni sinistro;

Euro 500.000 per ogni persona lesa o deceduta qualunque sia il numero aventi diritto;

Euro 500.000 per danneggiamenti a cose e/o animali anche se di piu persone.

Relativamente ai danni a cose I'assicurazione viene presta con una franchigia per ciascun sinistro di
Euro 250,00

In fede.
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