
Istituto Comprensivo Statale “Dante Alighieri”
Via San Francesco d’Assisi n.152   - 87055 San Giovanni in Fiore (CS)

Tel/Fax: 0984/991203 - C.F 80004760783 - C.M. CSIC8AX00G-Codice Univoco: UF1QCK
E-Mail csic8ax00g@istruzione.it – csic8ax00g@pec.istruzione.it  - Sito: www.icdantesgf.edu.it
Modulo di adesione alla polizza integrativa - Benacquista Assicurazioni SRL - Latina
 Personale Docente e ATA anno scolastico 2023/2024
__l_ sottoscritt_ ________________________________docente / ata  in servizio presso questa scuola, avendo preso visione:

· dell'informativa prot.   4543    del 06/11/2023;
· della nota del MIM n. 35428 del 27/10/2023 avente per oggetto la Circolare INAIL del 25/10/23 n. 45; 

· della tabella di comparazione fra la polizza integrativa Benacquista Assicurazioni SRL - Latina e la polizza INAIL.
in relazione alla sottoscrizione della polizza integrativa con pagamento del premio attraverso il sistema di pago in rete - pagopa dell' importo di €. 6,00 (SEI/00) in favore della scuola, che procederà alla sottoscrizione della polizza assicurativa integrativa con la Benacquista Assicurazioni SRL - dichiara  di voler 

⃝ aderire alla sottoscrizione   ⃝  non aderire alla sottoscrizione

San Giovanni in Fiore li,_________________________firma_______________________________

N.B. La mancata consegna del modulo  sarà considerata come   NON ADESIONE
=======================================================================================
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