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ResponsabilitàCivile
del

Medico
liberoprofessionista

LegaiLiabilityofSelf-employedDoctors
Modulodi Proposta-ProposalFonn

Laquotazionee'subordinataall'esamediquestomodulo,compilato,datatoefinnatodalProponente,ediognialtrodocumentoo infOlTl1azionegli
Assicuratoriritenganonecessariaifinidellacorrettavalutazionedelrischio.

AWlSOIMPORTANTE/IMPORTANTWARNING

(1) La presente proposta deveessere compilataa penna.E' necessario risponderea tutte le domandeper ottenereuna quotazione.SI
richiededi dare risposte completee veritiera.Ilmodulodeveessere firmatoe datato. Thisproposalformshou/dbe completedin ink. Ali
questionsmustbeansweradinorderforaquotationtobegiven andproposersaieaskedtoleplyfullyaOOfrankly.Theproposalformmust
besignedanddated.

(2) TuUll fatti Importanti devono essere dichiarati. ed-II mancato adempimento a tale obbligo potrà rendere Invalldablle l'assicurazione o
pregiudicare gravemente IVosbi dlrttli In caso di sinistro.

Alimaterialfactsmustbedee/arad.Failuletodoso maygivecauseforavoidanceof thePolicyor teSultinplejudicefoyourrightsin theevent
ofa e/aim.

(3)ASSICURAZIONE DELLARESPONSABILITA'CMLENELlAFORMACLAlMSMADE
TH/RDPARTYLlAB/UTYINSURANCE-CLAIMSMADEBASIS

La presente proposta è relativa a un'assicurazione della responsabilità civile nella forma "clalms made". Ciò significa che la polizza
copre:
le richieste di risarcimento fatte per la prima volta nei confronti dell'Assicurato durante Ilperiodo di assicurazione, a condizione che
gli Assicuratori ne vengano Informatidurante lo stesso periodo di assicurazione
Dopo la scadenza della polizza, nessun sinistro potrà essere denunciato a termini della polizza stessa, anche se l'evento che ha
originato la richiesta danni si sia yeriflcato durante Il periodo di validità della polizza.
Thisproposalformis in teSpectof a ThirdPartyUabi/ityPo/;cy-CIaimsMadebasis.ThismeansthatthaPolicycoverscJa;mstirstmadafo
the Insuradduringthaperiodof insurance,providedthatthaUndaTWTitersaie notifiedthereofduringthasameperiodof insurance.
ThePolicydoesnoi coverclaimsmadeattertheexpiryof theperiodof insurance,evenif theeventsgivingriseto theelaimoccurredduring
theperiodof insurance.

01. Dati Generali riguardanti Il ProDonente I Generallnfonnation on the Proposer:

a) Cognome e nome I Name ofthe Propose,

b) Indirizzoe Codice Fiscale: /Address and Taxpersonal number:

02. a) Il Prooonente ha. neali ultimi3 anni. stlDulato un'assicurazione simile a Quellarichiesta con la Dresente
DroPOsta?

Has the Propose,beencovered,inthepesi 3year8, by insurance simi/a, lo that nowproposed?
OSIIYes ONOINOIncaso affermativoprecisare:Ilf yes,plessespecify

1. Impresa Assicuratrice
InsuranceCompeny

2.Durata
Period of insurance

dal: al:

3. Massimali di Polizza

Limitsof Indemnity

4. Premio relativo all'ultima annualità
AnnualPremium
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b) AIProDonente e' mai stata rifiutata o cancellata una cooertura di QUestotiDO?

Hasinsurancefar thesameriskeverbeenrefusedorcancelled?

D SllYes DNO/NO In caso affermativo si prega di fornire dettagli
If.ves,pleaseprovidedetails

03. Eventuali sDeclallzzazlonlalle QualiIlProDOnenteè reaolarmente abilitato. specialization(s)lawfully held:
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- Allergologiaeil1Vl1Unologia - Endocrinologiasenzainterventichirurgici - Odontoiatriaestomatologiacon
impian\oloQia

- AndrologiaCOMPRESAl'effettuazionedi interventichirurgici - F8II11IK:OIogista - Oncologia

- AndrologiaESCLUSAl'effettuazionediinterventichirugici - FISiatria - OncoIogiaESCLUSAreffettuazione
diinterventichirugici

- Anestesiae rianimazione - Rsioterapisla - TraumatologiaSENZAattiinvasivi

- AngiologiaCOMPRESAl'effettuazionediinterventichirurgici - Gaslroenterologia - Traumatologiaconattiinvasivi

- AngiologiaESClUSAl'effettuazionedi interventichirugici - Gastroenterologiasenzadanniestetici - OrtIpedico

- CardiologiaCOMPRESAl'effettuazionediinterventichirurgici - Geriatria - OrIDttista-ollico-optometrista

- CardiologiaESClUSA l'effettuazionedi int8lVentichirugici - Ginecologiae ostetriciacon assislenzaal parto - Ostetricocon assistenzaal parto

- Chirurgiaesteticae plasticacompresodanniesteticie fisionomicj - Ginecologiae ostetriciasenzaassistenzaal parto - Ostetricosenzaassistenzaalparto

- ChirurgiageneraleESCLUSAl'effettuazionediinterventichirugici - logopecflSla - OtorinolaringoiatriaESClUSA
reffettuazionediinterventichirugici

- ChirurgiageneraleCOMPRESAl'effettuazionediinterventi - Malattieinfettivee tropicali - OIorinolaringoiatriaCOMPRESA
chirurgici l'effettuazionediinterventichirurgici

- ChirurgiamaxBlo-facciaie - Medicinadellavoro - Pediatradiliberascelta(medicodi
base)(DPR613196)

- Chirurgiam8XIllo-facciaiecondanniestetici - MedicinadaDosport - PediatriaCONneonatologia

- Chirurgiapediatrica - Medicinagenerale - PediatriaesclusaNeonatologia

- ChirurgiatoracicaESClUSAreffettuazionediinterventichirugici - Medicinainterna - PneumologiaCOMPRESA
l'effettuazionediinterventichirurgici

- ChirurgialDrCI;ica COMPRESAl'effettuazionedi interventichirurgici - MedicinainternaCOMPRESAl'effettuazionedi interventi - PneumoIogiaESClUSA
chirurgici reffettuazionediinterventichirugici

- ChirurgiavascolareESCLUSAl'effettuazionediinterventichirugici - Medicodibase - Podologo

- ChirurgiavascolareCOMPRESAl'effettuazionedi interventi - MedicoLegale - Psichiatria
cllirurgici

- Dentisticheeffettuaimplanlologia - Medicospecialistaambulatoriali(DPR500196) - Psicologo

- DentisticheeffettuaimpIantoIogiacondanniestetici - NefroIogiaCOMPRESAreffettuazionediinterventichirurgici - Radiologia

- Dentista - NefroIogiaESClUSA l'effettuazionedi interventichirurgici - Radiologiainterventista

- DennatoIogia - Neurochirurgia - Radioterapia

- DennatologiaconesteticaESClUSAreffettuazioneciinterventi - NeurofisioIogia - RecuperoeRiabilitazione
chirurgici

- DennatologiaconesteticaCOMPRESAl'effettuazionedi interventi - Neurologia - Reumatologia
chirurgici

- EmatoIogia - Neuropsichiatriainfantile - UrologiaCOMPRESAl'effettuazione
diinterventichirurgici

- Endocrinochirurgia - OculisticaESCLUSAreffettuazionediinterventichirulgici - UroIogiaESClUSAl'effettuazionedi
interventichirugici

- Endocrinochirurgiasenzadanniestetici - OculisticaCOMPRESAl'effettuazionedi interventichirurgici - Veterinario
SENZAlaser

- Endocrinologia - OculisticaCOMPRESAl'effettuazionedi interventichirurgicicon -
laser

- Endocrinologiasenzadami estetici - 0d0n1Dialriae stornatologia -
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04.Massimaledi risarcimentorichiesto: / Limitofindemnityrequired:

Nota: Il massimaleè lasommamassimachegli Assicuratorisarannotenutiapagareperl'Insiemedituttele
richiestedi risarcimentopertinentiaunostessoperiododiassicurazioneannuo.

Note:TheLimitofIndemnityisthemaximumamountforwhichUnderwritersshallbe/iableinrespectofaliclaims
fal/ingwithinaperiodofinsurance.
EUR250,000 D EUR1,000,000
EUR500,000 D EUR1,500,000
EUR750,000 D EUR2,000,000
EUR2,500,000D

D
D
D

05.LaCODerturaDrevede2annidi retroattivltà.E'richiestounDeriododi retroattivltàmaaaioredi2anni?
IRequestedretroactivity:

DSlIYes-Anni/Years- DNOINO
06.a)Sonostateavanzaterichiestedi risarcimentoo sonostateDromosseazionidi resDonsabllita'civile.Denaleo daDarte

dell'OrdinediaDoartenenzanelconfrontidelProoonentenealiultimi5anni?

HaveanyclaimsbeenmadeoranydisciplinaryorlegaiproceedingfiledagainstthaProposerinthalast5years?
Ifyes,pleaseprovidedetails
DSI/Yes DNOINOIncasoaffermativosi pregadiforniredettagli

b) E' il Prooonentea conoscenzadi azioni.omissionio circostanzedacui sia raalonevolmenteDrevedibileche
Dossanoderivarerichiestedi risarcimentorientrantinell'assicurazioneinauestione?

IstheProposerawareofanywrongfulactwhichhelshehasreasontosupposemightgivegroundsforanyfutureclaims
thatwouldfa/Iwithinthascopeoftheproposedinsurance?
DSUYes DNOIN OIncasoaffermativosipregadiforniredettagli:

Ifyes,pleaseprovidedetails

07. DICHIARAZIONE

DECLARAnON
Ilsottoscritto, dichiara:
Theundersignedherebydeclares:

a. che tutte le risposte qui contenute sono, dODOattenta verifica. vere e corrette sulla base delle proprie conoscenze
e convinzioni;

that the statements are tme to the best of his!her knowledge and belief

b. di prendere atto che questa Proposta non vincola ne' gli Assicuratori ne' il Proponente alla stipulazione del
contratto di assicurazione;

thatsigningthisapplicationdoesnotbindeithartheundersignedor thaUnderwriterstomakethainsurancecontract.
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c. che, qualora le Parti sottoscrivano la polizza In oggetto, accetta che questa Proposta sia presa come base per la
stipula del contratto. In tale caso questo modulo sarà allegato alla polizza divenendo parte integrante di
essa;

thatshouldthepartiesagreelo the drawingup of the insurancecontTacttheundersignedagrees that this Proposal
Formwillbe the basisof the contractand partof the Policyitseff

d. che, se tra la data della Proposta e la data di emissione della polizza si verificassero variazioni rispetto alle
informazioni fornite In questo modulo, accetta l'obbligo di notificare immediatamente le variazioni medesime
agII Assicuratori, Iquali avranno Ildiritto di ritirare o modificare la loro quotazione o conferma di copertura.

thatshouldtOOrebe,betweentoodateof theProposalandthedateof issusnceof thePoliey,anyvariationsof the
infonnationcontainedin theProposalForm,theundersignedagreeslo notifysuchvariationsimmediate/ylo
Underwriterswhoshallhavetherightlo withdrawormodifytheirquotationorconfirmationofcover.

DataiDate__-

Firmadel Proponente I Proposer'Signature

Primadi firmare, si legga bene l'Avviso Importante in prima pagina.
PleaS8readtheImportantWamingonfTOntpagebeforesigning.
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