
 

 

MODULO DI ADESIONE PER POLIZZA INTEGRATIVA  FURTO  DEI CIRCOLI E 

COMITATI 

Solo contenuto senza ulteriori estensioni di garanzia 

 

 

COMITATO PROVINCIALE DI _______________________________ 

 

DENOMINAZIONE CIRCOLO/SOCIETA' SPORTIVA                 cod e data Affiliazione 

 

_________________________________________________            _______________________ 

    

VIA_____________________________ CAP___________ CITTA’______________________ 

 

tel.___________________   fax._________________e-mail______________________________ 

 

 

 

 Massimale € 10.000,00 – premio lordo annuo euro 170,00 per singola sede  

 

 

 Massimale € 20.000,00 – premio lordo annuo euro 270,00 per singola sede  

 
 Massimale € 30.000,00 – premio lordo annuo euro 320,00 per singola sede  

 

 

 

 
  

 
 

 

DATA RICHIESTA____________________ 
 

 

 

 

La presente richiesta  dovrà essere inviata  dal Comitato Provinciale alla Direzione Nazionale AICS 

che provvederà ad inoltrarla alla Agenzia Allianz   e la validità della  copertura decorrerà dalle ore 24 del 

giorno della ricezione del documento in Agenzia e cesserà alle ore 24 del 31 Agosto di ogni anno. 
 

 

 

 
    TIMBRO E FIRMA DEL PRESIDENTE DEL CIRCOLO 

 
  

    ________________________________ 


