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Le informazioni precontrattuali e contrattuali complete relative al prodotto sono fornite in altri documenti. 

Che tipo di assicurazione è? 

L’ Assicurazione vale per gli infortuni che l’Assicurato subisca durante il periodo di validità della polizza nello svolgimento delle attività 

professionali dichiarate e di ogni altra attività che non abbia carattere professionale 

  Che cosa è assicurato?  

✓ Garanzia “Infortuni”: la garanzia assicura gli Infortuni che 
abbiano causato la morte o l’invalidità permanente subiti 
dall’Assicurato nel corso del periodo di validità della polizza 
e nello svolgimento: (i) delle attività professionali principali 
dichiarate e delle eventuali diverse attività non dichiarate 
che, se fossero state conosciute dalla Compagnia prima, 
non avrebbero determinato alcuna maggiorazione del 
premio; (ii) di ogni altra attività svolta che non abbia 
carattere professionale. 
La garanzia prevede un indennizzo in caso di morte o 
invalidità permanente. 
Rientrano altresì in copertura: (i) le ernie da sforzo, anche 
in presenza di concause patologiche, (ii) la morte presunta 
a seguito di infortunio indennizzabile senza ritrovamento 
del corpo dell’Assicurato, (iii) le spese per il rimpatrio della 
salma sostenute in caso di morte conseguente a infortunio 
indennizzabile e (iv) deturpazioni o sfregi permanenti in 
caso di infortunio che ha per conseguenza lesioni al viso. 
Si precisa che l’Assicurazione vale anche per gli Infortuni 
che l’Assicurato subisca durante i viaggi effettuati in qualità 
di passeggero su velivoli ed elicotteri. 
 

È possibile personalizzare le coperture in base alle proprie esigenze. 

Per l’elenco completo delle garanzie si rinvia al DIP aggiuntivo. 

Gli Assicuratori risarciscono i danni fino ad un importo massimo 
stabilito in polizza (c.d. somma assicurata). 

 

 

Che cosa non è assicurato? 

 Danni derivanti da fatti dolosi dell’assicurato (art.1917 del Codice 
Civile). 

 Franchigie, scoperti  di  polizza  e  la  parte  di  danno che eccede la 
somma assicurata pattuita in polizza e/o nella scheda di copertura.  

 Sono  esclusi  dall’Assicurazione  gli  Infortuni  derivanti da: suicidio, uso 
di sostanze stupefacenti,  guida di  veicoli o natanti per i quali 
l’assicurato non  sia  in  possesso della relativa abilitazione  e  dell’età  
prescritta  dalla legge, le conseguenza di operazioni chirurgiche, 
accertamenti e cure mediche non rese necessarie da infortunio. Sono 
altresì esclusi i danni o esborsi di qualsiasi natura direttamente o 
indirettamente derivanti, contribuiti, causati o   in   relazione    a:    
guerra, invasioni, guerra civile, sommosse,  ribellioni, insurrezioni, 
rovesciamento di governi legalmente costituiti, tumulti civili equivalenti 
ad una rivolta e sommossa,  esplosioni  di  armi  da  guerra, utilizzazione 
di armi nucleari, chimiche, biologiche, attività terroristica, omicidi o 
assalti per i quali sia stata dimostrata la responsabilità di agenti 
appartenenti ad uno stato straniero rispetto alla nazionalità 
dell’assicurato, atti preparati da nemici di nazionalità diversa da quella 
della persona assicurata. 

 Sono  altresì  esclusi  i  danni  o  gli  esborsi  causati  o  in relazione con 
eventuali  azioni  intraprese  per controllare, prevenire o sopprimere 
uno o tutti gli eventi  di  cui  sopra,  nonché  le  contaminazioni  nucleari. 
Inoltre,  non  sono assicurabili:     le     persone     affette da     alcolismo, 
tossicodipendenza,    AIDS. 

Per l’elenco completo delle esclusioni si rinvia al DIP Aggiuntivo.  

 

  Ci sono limiti di copertura? 

 
Sono esclusi dall’Assicurazione gli infortuni derivanti da:  

! trasformazioni del nucleo dell’atomo; 

! partecipazione a competizioni sportive agonistiche, corse o gare; 

! pratica di paracadutismo, parapendio e sport aerei; 

! partecipazione a qualsiasi forma di alpinismo e speleologia; 

! ogni altra forma di malattia diversa da quelle specificamente indicate in polizza; 

! la morte dell’Assicurato dovuta a malattia; 

! infarti; 

! attività subacquea con l’uso di apparato respiratorio ad una profondità superiore a 30 metri; 

! gare di sci e snowboard, hockey, sci acrobatico. 

Si precisa che: 

! l’Assicurazione non vale per le persone maggiori di 75 anni, fermo quanto previsto nella sezione “quando comincia e quando finisce la 

copertura. 

Assicurazione Infortuni e Malattia 

Documento Informativo relativo al Prodotto Assicurativo Infortuni e Malattia 
Documento predisposto a cura di Mag Spa registrato in Italia. MAG SPA è autorizzato da IVASS. Numero di registrazione: 
B000400942 
Il presente documento fornisce un riepilogo della copertura assicurativa, delle esclusioni e restrizioni. I termini e le condizioni 
integrali della presente assicurazione, compresi i limiti generali di polizza, possono essere consultati nel documento di polizza, 
ottenibile a richiesta presso il proprio intermediario assicurativo. Presso il proprio intermediario assicurativo sono disponibili 
anche altre informazioni precontrattuali. 

 

                                                                                                                      

 
 

 

 

 

mm 

 

 

 

 



  

Riferimento Nr.:[2410AAK2136-LB] - Ultimo aggiornamento:[01/10/2024] - Pagina: 2 di 2 

Gli Assicuratori corrispondono l’indennizzo per le conseguenze dirette ed esclusive dell’Infortunio. Se al momento dell’Infortunio l’Assicurato non 

è fisicamente integro e sano, sono indennizzabili soltanto le conseguenze che si sarebbero comunque verificate qualora l’Infortunio avesse 

colpito una persona fisicamente integra e sana. Laddove richiamate, si applicano le limitazioni dell’assicurazione in caso di infortuni occorsi 

durante le attività svolte con carattere professionale o senza carattere professionale. 

 

  Dove vale la copertura? 
 

✓ La copertura vale per il mondo intero  

 

 

 

 

 

 Che obblighi ho?   
 

- Alla sottoscrizione del contratto l’Assicurato e/o il Contraente ha l’obbligo di fornire agli Assicuratori informazioni veritiere, esatte e complete 

sul rischio da assicurare. Nel corso del contratto l’Assicurato e/o il Contraente deve dare comunicazione scritta agli Assicuratori di ogni 

diminuzione o aggravamento del rischio.  

 Quando e come devo pagare?  
 

Il premio deve essere pagato al Coverholder o al Broker specificato in polizza, il quale è autorizzato a riceverlo per conto degli Assicuratori. Il mezzo di 

pagamento è definito dalla normativa vigente.  

 

 Quando comincia la copertura e quando finisce?  
 

L’assicurazione decorre dalle ore 24 del giorno concordato ed indicato in polizza. La polizza ha durata di 12 mesi e, salvo non sia preventivamente 

concordato diversamente, prevede rinnovo automatico.. 

Per le persone che raggiungono il 75° anno di età in corso di contratto, l’Assicurazione mantiene la sua validità fino alla scadenza annuale della polizza 

corrente. 

Per le persone affette da alcolismo, tossicodipendenza, AIDS. 

 

 

 Come posso disdire la polizza?  

Il contratto è con tacito rinnovo. 

In mancanza di disdetta da una e/o entrambe le parti, mediante lettera raccomandata spedita almeno 30 giorni prima della scadenza, l’assicurazione di 

durata non inferiore ad un anno è prorogata per un anno e così successivamente. 

 


