
 
 

 

CARATTERISTICA DELLA POLIZZA VITA MONOANNUALE DI GRUPPO 
 
 
 
POLIZZA  - è una temporanea caso morte, durata annuale, rinnovabile annualmente. Il premio è 

pari al prodotto del capitale assicurato diviso per 1000 per il tasso corrispondente 
all’età e il sesso della posizione individuale. L’età degli assicurati si calcola in anni 
interi al giorno natalizio più vicino alla data di riferimento del calcolo.  

 
CONTRAENTE  - è il Gruppo Agenti S.A.I. 
 
ASSICURATI  - possono aderire gli Agenti associati al Gruppo ed i familiari di primo grado (che non 

svolgano attività professionali che per le norme assuntive richiederebbero 
sovrappremio), i sub-agenti ed i collaboratori di Agenzia inquadrati (semprechè 
l’Agenzia sia in regola con l’Associazione al Gruppo) 

 
CAPITALE  - il capitale garantito per ogni assicurato può essere uno dei seguenti: 
    16.000/00 Euro - 32.000/00 Euro - 48.000/00 Euro - 64.000/00 Euro - 80.000/00 Euro 

- 96.000/00 Euro - 112.000/00 Euro – 128.000/00 Euro – 144.000/00 Euro. 
    Per i capitali da 160.000/00 fino a 272.000/00 Euro (sempre multipli di 16.000/00 

Euro) è necessario compilare e sottoscrivere la SCHEDA N. 3 (Allegato C) in 
sostituzione della SCHEDA N. 2 (Allegato B). 

 
VANTAGGI    - costo molto contenuto (tassi di premio senza provvigioni né caricamenti né 

applicazione di accessori); 
- partecipazione agli utili: a seconda del numero degli assicurati viene riconosciuta una 

partecipazione agli utili sotto forma di “bonus”, da conteggiare sul premio dell’anno 
precedente, per i rinnovi che perverranno entro il 30/6; 

- esenzione da accertamenti sanitari (salvo casi particolari, per richiesta della Società); 
- detrazione fiscale dei premi annui, previo rilascio da parte della Sede della apposita 

dichiarazione.    
 
DECORRENZA  - La decorrenza è prevista dal 1/6 di ogni anno.   
 
COMPILAZIONE - Nella compilazione delle schede di dichiarazione stato di salute, l’interessato, in caso 

             di risposta negativa, deve scrivere esplicitamente “NO”. 
 
 
ACCERTAMENTI   - I costi relativi agli accertamenti sanitari saranno a carico dell’Assicurato 
 
SOVRAPPREMI - saranno comunicati personalmente agli assicurati. 
 
 
ACCETTAZIONE   -  All’inizio di ogni anno assicurativo la Contraente pagherà alla Società un premio da 

determinarsi in base alla tariffa applicata, tenuto conto dell’età dell’Assicurato e del 
capitale garantito.  
Il premio suddetto sarà maggiorato degli eventuali sovrappremi sanitari o 
professionali richiesti per i rischi che non fossero normali.  La Società si riserva, a suo 
insindacabile giudizio, di rifiutare eventualmente il rischio, dando di ciò immediata 
notizia alla Contraente. 
 
 
 

  
 
 
 


