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1/l presente documento mod. 10161/pdf e un estratto delle Condizioni Generali di Polizza sottoscritte dal
Tour Operator a favore degli Assicurati, che viene rilasciato dal Contraente stesso per rendere note le
condizioni convenute con Europ Assistance. L'operativita del presente documento é subordinata alla

validita della Polizza.
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Tessera n° PULSAR + n° pratica

VIAGGI TOUR OPERATOR

CONDIZIONI GENERALI DI ASSICURAZIONE A FAVORE DEGLI ASSICURATI

Annullamento viaggio o locazione

Nota Informativa

NOTA INFORMATIVA PREDISPOSTA Al SENSI DELL'ART. 123 DEL
DECRETO LEGISLATIVO 17 MARZO 1995, N. 175 ED IN CONFORMITA CON
QUANTO DISPOSTO DALLA CIRCOLARE I.S.V.A.P. DEL 2 GIUGNO 1997, N.
303 E DAL REGOLAMENTO I.S.V.A.P. N. 24 DEL 19 MAGGIO 2008.

INFORMAZIONI RELATIVE ALL'IMPRESA

La copertura assicurativa & emessa da EUROP ASSISTANCE ITALIA Sp.A.
avente sede legale in Italia, Piazza Trento, 8 - 20135 Milano.

La Compagnia EUROP ASSISTANCE ITALIA S.p.A. & stata autorizzata
all’esercizio dell'attivitd assicurativa con D.M. 2 giugno 1993 (G.U. del 1 luglio
1993 n. 152) - Iscritta alla sezione | dell’Albo delle Imprese di assicurazione e
riassicurazione al n. 1.00108 - Societa appartenente al Gruppo Generali, iscritto
allAlbo dei Gruppi assicurativi - Societa soggetta alla direzione e al
coordinamento di Assicurazioni Generali S.p.A.

INFORMAZIONI RELATIVE AL CONTRATTO

LEGGE APPLICABILE

Il Contraente ed Europ Assistance Italia S.p.A. hanno convenuto di assoggettare
la copertura assicurativa alla legge italiana.

RECLAMI IN MERITO AL CONTRATTO

Eventuali reclami riguardanti la copertura assicurativa o la gestione dei sinistri,
devono essere inoltrati per iscritto a Europ Assistance ltalia S.p.A. - Ufficio
Reclami - Piazza Trento, 8 - 20135 Milano — fax n. 02.58.47.71.28 - e.mail:
Ufficio.Reclami@europassistance. it

Qualora I'esponente non si ritenga soddisfatto dall'esito del reclamo, o in caso di
assenza di riscontro nel termine massimo di quarantacinque giorni, potra
rivolgersi all'l.S.V.A.P., Servizio Tutela degli Utenti, Via del Quirinale, 21 - 00187
Roma, corredando I'esposto della documentazione relativa al reclamo trattato
dalla Compagnia. In relazione alle controversie inerenti la quantificazione delle
prestazioni e lattribuzione della responsabilita, si ricorda che permane la
competenza esclusiva dell'Autorita Giudiziaria, oltre alla facolta di ricorrere a
sistemi conciliativi ove esistenti.

TERMINI DI PRESCRIZIONE DEIDIRITTI DERIVANTI DAL CONTRATTO

Il diritto al pagamento delle rate di premio si prescrive in un anno dalle singole
scadenze. Gli altri diritti derivanti dal contratto di assicurazione si prescrivono
entro due anni dal giorno in cui si & verificato il fatto su cui il diritto si fonda, ai
sensi dell'art. 2952 c.c. Nell'Assicurazione della Responsabilita Civile, il termine
di due anni decorre dal giorno in cui il terzo ha richiesto il risarcimento
all’Assicurato o ha promosso contro questo I'azione.

Informativa al cliente per il trattamento dei dati personali

Ai sensi dellarticolo 13 - Decreto Legislativo 30 Giugno 2003 n. 196 in materia
di protezione dei dati personali (Codice Privacy), La informiamo che:

1 - i Suoi dati personali, comuni e sensibili (i “Dati"), saranno trattati da Europ
Assistance Italia S.p.A. con lausilio di mezzi cartacei, elettronici e/o
automatizzati, per finalita riguardanti:

a) gestione ed esecuzione delle obbligazioni di cui alla Polizza assicurativa;

b) adempimenti di obblighi di legge, regolamento o normativa comunitaria (come
ad esempio per antiriciclaggio) e/o disposizioni di organi pubblici.

2 - il trattamento dei Dati :

a) necessario per I'esecuzione e per la gestione della Polizza assicurativa (1.a);
b) obbligatorio in base a legge, regolamento o normativa comunitaria e/o
disposizioni di organi pubblici (1.b).

3 - i Dati potranno essere comunicati ai seguenti soggetti quali autonomi Titolari:
a) soggetti determinati, incaricati da Europ Assistance Italia S.p.A. della fornitura
di servizi strumentali o necessari allesecuzione delle obbligazioni di cui alla
Polizza assicurativa in Italia e al’Estero, quali — a titolo esemplificativo — soggetti
incaricati della gestione degli archivi ed elaborazione dei dati, istituti di credito,
periti, medici legali;

b) organismi associativi (Ania) e consortili propri del settore assicurativo,
l.s.v.a.p., Autorita giudiziarie nonché a tutti gli altri soggetti ai quali la
comunicazione sia dovuta per il raggiungimento delle finalita di cui al punto 1.b;
c) prestatori di assistenza, societa controllate o collegate ad Europ Assistance
Italia S.p.A. o dalla stessa incaricate, in Italia o allestero per il raggiungimento
delle finalita di cui ai punti 1.a e 1.b, o altre compagnie di assicurazione e/o
societa di servizi per la distribuzione del rischio;

d) all'operatore turistico, con sede legale e fiscale in Italia, che sottoscrive la
polizza a favore di terzi e ne assume i relativi oneri;

inoltre i Suoi Dati potranno essere conosciuti da dipendenti e collaboratori in
qualita di Incaricati o Responsabili.

| Dati non sono soggetti a diffusione.

4 - Titolare del trattamento & Europ Assistance Italia S.p.A.. Lei potra richiedere
I'elenco dei Responsabili del trattamento, esercitare i diritti di cui al'art. 7 Codice
Privacy ed in particolare ottenere dal Titolare la conferma dell’esistenza di dati
che La riguardano, la loro comunicazione e l'indicazione della logica e delle
finalita del trattamento, la cancellazione, I'aggiornamento o il blocco dei
medesimi, nonché opporsi per motivi legittimi al trattamento, scrivendo a: Europ
Assistance Italia S.p.A. - Piazza Trento, 8 - 20135 Milano - Ufficio Protezione
Dati.

UfficioProtezioneDati@europassistance.it

Definizioni

ASSICURATO: il soggetto il cui interesse & protetto dall’Assicurazione. La
persona fisica residente in uno dei Paesi aderenti all'Unione Europea o in
Svizzera, che ha acquistato un pacchetto/servizio turistico presso il Contraente.
Le persone fisiche residenti in uno dei Paesi non aderenti all’lUnione Europea si
intendono assicurati qualora abbiano acquistato un pacchetto turistico presso il
Contraente che abbia esclusivamente come destinazione un Paese aderente
all'Unione Europea o alla Svizzera.

CONTRAENTE: Pulsar Gestioni S.r.I  che sottoscrive la polizza per conto altrui

EUROP ASSISTANCE: impresa autorizzata all’esercizio delle assicurazioni, con
decreto del Ministero dell'Industria del Commercio e dell'Artigianato N. 19569
del 2 giugno 1993 (Gazzetta Ufficiale del 1°luglio 1993 N. 152) - Iscritta alla
sezione | dell’Albo delle Imprese di assicurazione e riassicurazione al n. 1.00108
- Societa appartenente al Gruppo Generali, iscritto allAlbo dei Gruppi
assicurativi - Societa soggetta alla direzione e al coordinamento di Assicurazioni
Generali S.p.A.

INDENNIZZO: la somma corrisposta da Europ Assistance in caso di sinistro.

MASSIMALE: la somma massima, stabilita nella polizza, fino alla concorrenza
della quale Europ Assistance si impegna a prestare la garanzia e/o la
prestazione prevista.

POLIZZA: il documento, cc nte  cor ), che prova
|'assicurazione e che disciplina i rapporti tra Europ Assistance, il Contraente e
I'Assicurato.

PREMIO: la somma dovuta ad Europ Assistance.
SINISTRO: I'evento per il quale & prestata I'assicurazione.

STRUTTURA ORGANIZZATIVA: la Struttura di Europ Assistance Service S.p.A.
- Piazza Trento, 8 - 20135 Milano, costituita da responsabili, personale (medici,
tecnici, operatori), attrezzature e presidi (centralizzati e non) in funzione 24 ore
su 24 tutti i giorni dell'anno o entro i diversi limiti previsti dal contratto, che, in
virtd di specifica convenzione sottoscritta con Europ Assistance Italia S.p.A.,
provvede al contatto telefonico con [I'Assicurato, all'organizzazione ed
erogazione delle prestazioni di assistenza previste in polizza con costi a carico
di Europ Assistance lItalia S.p.A.

VIAGGIO:

- nel caso di viaggi in aereo, treno, pullman o nave, dalla stazione di
partenza (aeroportuale, ferroviaria, ecc. del viaggio organizzato) fino alla
conclusione del viaggio come organizzato dal Contraente;

- nel caso di viaggio in auto o altro mezzo non previsto al punto
precedente, ad oltre 50 km. dal luogo di residenza in Italia.

NORME PARTICOLARI CHE REGOLANO L'ASSICURAZIONE IN GENERALE

Art. 1. ALTRE ASSICURAZIONI

Ai sensi di quanto disposto dall'art. 1910 del C.C., allAssicurato che godesse di
Prestazioni/Garanzie analoghe a quelle della presente polizza, in forza dei
contratti sottoscritti con altra impresa di assicurazione, & fatfo obbligo di dare
comunque awiso del sinistro ad ogni impresa assicuratrice e specificatamente
ad Europ Assistance Iltalia S.p.A. nel termine di tre giomi a pena di decadenza,
valendo I'inadempimento quale omissione dolosa.

Art. 2. LEGGE REGOLATRICE E GIURISDIZIONE

La polizza & regolata dalla legge italiana. Tutte le controversie relative alla
polizza sono soggette alla giurisdizione italiana.

Art. 3. DELIMITAZIONI DELLE PRESTAZIONI E DELLE GARANZIE

Le prestazioni di assistenza sono fornite una sola volta per ciascun tipo entro il
periodo di durata del viaggio.

La garanzia “Assi jone spese di viagglo”si intende operativa
solo ed esclusivamente per gli assicurati residenti in Italia.

Art. 4, ESCLUSIONE DI COMPENSAZIONI ALTERNATIVE

Qualora I'Assicurato non usufiuisca di una o pii Prestazioni/Garanzie, Europ
Assistance non é tenula a fomire Prestazioni/indennizzi alternativi di alcun
genere a titolo di compensazione.

Art. 5. TERMINI DI PRESCRIZIONE
Ogni diritto derivante dal di entro due anni

. v 8l p .
dal giomo in cui si é verificato il fatto su cui il diritto si fonda, ai sensi dellart.
2952 c.c.

Art. 6. VALUTA DI PAGAMENTO

Le indennita ed i rimborsi vengono corrisposti in Italia in Euro. Nel caso di spese
sostenute in Paesi non appartenenti all'Unione Europea o appartenenti alla
stessa ma che non abbiano adottato I'Euro come valuta, il rimborso verra
calcolato al cambio rilevato dalla Banca Centrale Europea relativo al giorno in
cui I'Assicurato, ha sostenuto le spese.

Art. 7. DICHIARAZIONI RELATIVE ALLE CIRCOSTANZE DEL RISCHIO

Le dichiarazioni inesatte o le
sulla del rischio,

parziale del diitto allindennizzo, nonché la

dell’assicurazione, ai sensi degli artt. 1892, 1893 e 1894 C.C.

Assicurazione spese di annullamento viaggio o locazione

DEFINIZIONI PARTICOLARI DI SEZIONE

Garanzia: I'assicurazione, che non rientra nell'assicurazione assistenza, per la
quale, in caso di sinistro, Europ Assistance procede al rimborso del danno
subito dall'Assicurato.

Infortunio:  I'evento dovuto a causa fortuita, violenta ed esterna che abbia come
conseguenza diretta ed esclusiva lesioni fisiche oggettivamente constatabili che
causino la morte, una invalidita permanente o una inabilita temporanea.

Malattia: ogni alterazione dello stato di salute non dipendente da infortunio.
Malattia preesistente : malattia che sia I'espressione o la conseguenza diretta
di situazioni patologiche croniche o preesistenti alla decorrenza della garanzia.
Ricovero: la permanenza in un lIstituto di Cura che contempli almeno un
pernottamento.

Scoperto: percentuale dell'importo liquidabile a termini di polizza che, in caso di
sinistro, rimane a carico dell'Assicurato.

CONDIZIONI PARTICOLARI DI SEZIONE
Art. 8. SOGGETTI ASSICURATI

E’ assicurato:
> la persona fisica residente in Italia che abbia acq
pacchetto turistico presso il Contraente.

uistato un

Art. 9. OGGETTO DELL'ASSICURAZIONE

Qualora all'Assicurato, a fronte della modifica o d
dell'inizio del viaggio o della locazione prenotati
cause sotto indicate purché involontarie ed impreve
prenotazione, venisse addebitata dallorganizzazion
Europ Assistance rimborsera I'importo di detta pena
di modifica (esclusa la tassa di iscrizione).

La garanzia verra fornita solo in seguito ad annull  amento o modifica per:

a) malattia, infortunio (per i quali sia documentat a clinicamente
l'impossibilita di partecipare al viaggio), o deces SO

- dell'Assicurato;

- del coniuge/convivente more uxorio, di un figlio/ a, di fratelli e sorelle, di
un genitore o di un suocero/a, di un genero o nuora , o del
Socio/Contitolare dell'Azienda o studio associato. Se tali persone non
sono iscritte al viaggio insieme e contemporaneamen te all'Assicurato, in
caso di malattia grave o infortunio, I'Assicurato d  ovra dimostrare che &
necessaria la sua presenza;

- di eventuali accompagnatori, purché assicurati e
insieme e contemporaneamente all'Assicurato stesso.
In caso di malattia grave o di infortunio di una de
data facolta ai medici di Europ Assistance di effet
medico;

b) impossibilita di usufruire delle ferie gia piani
assunzione o licenziamento da parte del datore di |

c) danni materiali che colpiscono la casa dell'Assi
incendio o calamita naturali per i quali si renda n

la sua presenza;

d) impossibilita a raggiungere, a seguito di calami
partenza del viaggio organizzato o il bene locato;

e) citazione o convocazione in Tribunale davanti al
convocazione in qualita di Giudice Popolare success
iscrizione al viaggio.

ellannullamento prima

, in seguito ad una delle
dibili al momento della

e viaggi, una penale,

le di annullamento o

iscritti al viaggio

lle persone indicate &
tuare un controllo

ficate a seguito di
avoro;

curato in seguito ad
ecessaria e insostituibile

ta naturali, o il luogo di

Giudice Penale o
ivamente alla

Art.10. ESTENSIONE TERRITORIALE

Siintendono i Paesi la cui destinazione del viaggi
A) ltalia;

B) Europa;

C) Mondo.

o0 ¢ la seguente:

Art.11. ESCLUSIONI

Sono esclusi dalla garanzia i casi di rinuncia caus  ati da:

a) infortunio, malattia o decesso di persone di et & superiore a 80
anni;

b) infortunio, malattia o decesso verificatosi ante riormente  al
momento della prenotazione

c) stato di gravidanza o situazioni patologiche ad essa conseguenti;

d) malattia preesistente alla prenotazione del via  ggio;

e) malattie nervose, mentali, neuropsichiatriche e psicosomatiche

f) stato di gravidanza o situazioni patologiche ad essa conseguenti
nei casiin cuiil concepimento sia avvenuto antecedentemente alla
data di iscrizione del viaggio;

Q) motivi di lavoro diversi da quelli garantiti;

h) i casi in cui I'Assicurato non abbia comunicato allorganizzazione

viaggi o agenzia e anche direttamente ad Europ Assi stance la
rinuncia formale al viaggio e/o locazione prenotati  , entro cinque
giorni di calendario dal verificarsi della causa de lla rinuncia stessa;

i) furto, rapina, smarrimento dei documenti di ric onoscimento e/o di
viaggio;




j) casi in cui I'Assicurato non abbia inviato la ¢ omunicazione entro la
data di inizio del viaggio o locazione se il termin e di cinque giomni
di cui al punto f) cade successivamente alla data d i inizio del
viaggio e/o locazione.

Sono inoltre escluse le penali al 100% oltre i 30 g
della partenza.

Non vengono considerati documenti di penale le capa
altri documenti analoghi.

La garanzia non € altresi dovuta per sinistri provo

iorni di calendario prima
rre, gli acconti e/o

cati o dipendenti da:

k) guerra, terremoti, fenomeni atmosferici aventi caratteristiche di
calamita naturali, fenomeni di trasmutazione del nu  cleo dellatomo,
radiazioni provocate dall'accelerazione artificiale di particelle
atomiche;

)] scioperi, rivoluzioni, sommosse o0 movimenti pop  olari, saccheggi,
atti di terrorismo e di vandalismo;

m) dolo dell'Assicurato, ivi compreso il suicidio od il tentato suicidio;

n) gare automobilistiche, motociclistiche o motonau  tiche e relative
prove e allenamenti

0) sports aerei in genere, guida ed uso di deltapla ni ed altri tipi di
veicoli aerei ultraleggeri, paracadutismo, parapend i ed
assimilabili, guidoslitta, bob, sci acrobatico, sal ti dal trampolino
con sci o idrosci, alpinismo con scalata di rocce o accesso ai
ghiacciai, arrampicata libera (free climbing), Kite  -surfing,
immersioni con autorespiratore, sports comportanti l'uso di veicoli
e di natanti a motore, pugilato, lotta nelle sue va rie forme, arti
marziali in genere, atletica pesante, rugby, footba Il americano,
speleologia, atti di temerarieta, infortuni soffert iin conseguenza di
attivita sportive svolte a titolo professionale, co munque non

dilettantistiche (comprese gare, prove ed allenamen  ti;
p) abuso di alcolici o psicofarmaci nonché dall'uso di stupefacenti e
di allucinogeni ;
tutto quanto non & espressamente indicato nelle sin
Le prestazioni non sono altresi fornite in quei Pae
stato di belligeranza dichiarata o di fatto.

gole prestazioni.
si che si trovassero in

Art.12. PERSONE NON ASSICURABILI

Premesso che Europ Assistance, qualora fosse stata a conoscenza che
I'Assicurato era affetto da alcolismo, tossicodipendenza, sindrome da
immunodeficienza acquisita (AIDS) o da una delle seguenti infermita mentali:
sindromi organiche cerebrali, disturbi schizofrenici, disturbi paranoici, forme
maniaco-depressive, non avrebbe consentito a prestare I'assicurazione, si
conviene che, qualora una o piti delle malattie o delle affezioni sopra richiamate
insorgano nel corso del contratto, si applica quanto disposto dall'art. 1898 del
C.C. indipendentemente dalla concreta valutazione dello stato di salute
dell'Assicurato. In caso di dichiarazioni inesatte o reticenti si applica quanto
disposto dagli articoli 1892, 1893, 1894 del C.C.

Art.13. OBBLIGHI DELL'ASSICURATO IN CASO DI SINISTRO

In caso di modifica e/o di forzata rinuncia al viaggio o locazione, I'Assicurato
dovra effettuare, entro cinque giomi di calendario dal verificarsid  ella causa
della rinuncia stessa e comungue entro e non oltre la data di inizio viaggio ,
una denuncia - accedendo al portale https:/sinistrionline.europassistance.it
seguendo le istruzioni (oppure accedendo direttamente al  sito
www.europassistance.it sezione sinistri)

oppure

dovra inviare tramite telegramma o fax al n° 02.58.47.70.19, una denuncia
scritta indirizzata a: Ufficio Liquidazione Sinistri (Annullamento Viaggio ) -
Europ Assistance Italia S.p.A. - Piazza Trento, 8 — 20135 Milano , indicando:

- nome, cognome, indirizzo, numero di telefono;

- numero di tessera Europ Assistance;

- la causa dell'annullamento o della modifica;

- luogo di reperibilita dell’Assicurato.

Se la rinuncia e/o modifica al viaggio o locazione & dovuta a malattia e/o
infortunio di una delle persone di cui al punto a) dellart. “Oggetto
dell'assicurazione”, la denuncia dovra inoltre riportare:

- l'indirizzo ove sono reperibili tali persone;

- il tipo di patologia;

- I"inizio e il termine della patologia.

Entro 15 giorni dalla denuncia di cui sopra, I'Assicurato dovra inoltre presentare
ad Europ Assistance Italia S.p.A. i seguenti documenti:

- copia della tessera Europ Assistance se in possesso dell’Assicurato;

- in caso di malattia o infortunio, certificato medico attestante la data
dell'infortunio o dellinsorgenza della malattia, la diagnosi specifica e i giorni di
prognosi;

- in caso diricovero, copia conforme all'originale della cartella clinica;

- in caso di decesso, il certificato di morte;

- scheda di iscrizione al viaggio o documento analogo;

- ricevute (acconto, saldo, penale) di pagamento del viaggio o locazione;

- estratto conto di conferma prenotazione emesso dall'Organizzazione/Agenzia
Viaggi;

- fattura dell'Organizzazione/Agenzia Viaggi relativa alla penale addebitata;

- copia del biglietto annullato;

- programma e regolamento del viaggio;

- documenti di viaggio (visti, ecc.);

- contratto di prenotazione viaggio.

Europ Assistance ha diritto di subentrare nel possesso dei titoli di viaggio e/o
locazione non utilizzati dall'Assicurato.

Art.14. CRITERI PER LA LIQUIDAZIONE DEL DANNO

Europ Assistance rimborsa per intero la penale addebitata allAssicurato (con
esclusione della tassa di iscrizione) fino a concorrenza del massimale previsto
nel contratto con I'Organizzazione di viaggio, per Assicurato e per la
destinazione del viaggio. Per quanto previsto alla lettera a) dellArt. “OGGETTO

DELL’ASSICURAZIONE?”, in caso di rinuncia di piti Assicurati iscritti al viaggio

insieme e contemporaneamente, il rimborso verra corrisposto fino alla

concorrenza di un importo pari alla somma dei massimali assicurati per ogni

Assicurato, ma con il massimo complessivo indicato all'Art. “DETERMINAZIONE

DEL MASSIMALE".

Europ Assistance rimborsa la penale di annullamento:

1. in caso di modifica e/o forzata rinuncia al viaggio determinata da
ricovero ospedaliero (esclusi Day Hospital e Pronto Soccorso) o
decesso, la penale sara rimborsata senza I'applicazione di alcun
scoperto.

2. in caso di rinuncia non determinata da ricovero o decesso, la penale
sara rimborsata con I'applicazione di uno scoperto pari al 20%
dell'ammontare della penale stessa; qualora la penale fosse superiore al
massimale garantito, lo scoperto verra calcolato su quest'ultimo.

Resta inteso che il calcolo del rimborso sara equivalente alle percentuali

esistenti alla data in cui si & verificato I'evento (art. 1914 C.C.). Pertanto, nel

caso in cui I'Assicurato annulli il viaggio successivamente all’evento, la
eventuale maggior penale rimarra a suo carico.

tipo di problema oltre ad autorizzare eventuali spese.

Organizzativa al numero di

oppure
- via fax componendo il seguente numero:

1. tipo di intervento richiesto
2. nome e cognome

4. recapito telefonico

COME CHIAMARE EUROP ASSISTANCE
IN CASO DI NECESSITA'

In caso di necessita, dovunque ci si trovi, in qualsiasi momento, la Struttura Organizzativa di Europ Assistance & in
funzione 24 ore su 24. |l personale specializzato della Struttura Organizzativa di Europ Assistance € a completa
disposizione, pronto ad intervenire o ad indicare le procedure piu idonee per risolvere nel migliore dei modi qualsiasi

IMPORTANTE: non prendere alcuna iniziativa senza avere prima interpellato telefonicamente la Struttura

Telefono 02.58.28.65.32

L’Assicurato prende atto che telefonando alla Struttura Organizzativa autorizzera la stessa all'utilizzo
dei suoi dati ai sensi della Legge 675/96 - Tutela della Privacy

02-58.47.70.19

- inviando un telegramma a: EUROP ASSISTANCE ITALIA S.p.A. - Piazza Trento,8 — 20135 Milano
Si dovranno comunicare subito all'operatore le seguenti informazioni:

3. numero di tessera Europ Assistance (composta da PULSAR seguita dal n° di pratica)

Art.15. DECORRENZA E DURATA DELL'ASSICURAZIONE

La garanzia nei confronti di ogni singolo Assicurato decorre dalla data di
iscrizione al viaggio/ conferma prenotazione e dura fino all'inizio del viaggio,
intendendosi per inizio del viaggio iI momento in cui I'Assicurato dovrebbe
presentarsi alla stazione di partenza o al primo check-in in aeroporto o
comunque fino alla fruizione del primo servizio contrattualmente previsto.

Art.16. VALIDITA'

La garanzia & valida esclusivamente se la polizza € stata stipulata a garanzia
del costo complessivo del viaggio (compresi costi di gestione pratica e visti).
Qualora I'assicurazione copra solo una parte del costo del viaggio, Europ
Assistance rimborsa la penale in ragione della proporzione suddetta (Art. 1907
C.C. regola proporzionale).

La garanzia & operante per una unica domanda di ris
indipendentemente dall'esito, al verificarsi della  quale cessa.
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Art.17. LIMITI DI SOTTOSCRIZIONE

Non & consentita la stipulazione di piti polizze Europ Assistance a garanzia del
medesimo rischio al fine di:

- elevare i capitali assicurati dalla specifiche garanzie dei prodotti;

- prolungare il periodo di copertura di un rischio (viaggio gia in corso).

Art.18. SEGRETO PROFESSIONALE

L'Assicurato libera dal segreto professionale nei confronti di Europ Assistance i
medici eventualmente investiti dall'esame del sinistro che lo hanno visitato prima
o0 anche dopo il sinistro stesso.

Art.19. DETERMINAZIONE DEL MASSIMALE

Per la garanzia “Spese di Annullamento viaggio o locazione” il massimale & il
seguente:

Valore del viaggio/locazione prenotata che comungue non potra mai essere
superiore ad Euro 5.000,00 per Assicurato e per destinazione del viaggio e ad
Euro 15.000,00 per sinistro nel caso di piti Assicurati iscritti al viaggio insieme e
contemporaneamente.
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