SEZIONE VOLONTARI CNSAS

Esercizio Generazione

Descrizione Tipo Sin 1

Data Sinistro

POLIZZA INFORTUNI

Data Chiusura

Anno Acc. Ris. Netta in Quota

Pagato in Quota

2018|INVALIDITA' PERMANENTE 17/06/2018 31/10/2019 2018 0,00 € 37.626,48 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 13/05/2018 31/10/2019 2018 0,00 € 8.512,62 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 27/10/2019 31/05/2020 2019 0,00 € 16.740,00 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 03/03/2018 2018 2.500,00 € 0,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 23/09/2018 31/03/2020 2018 0,00 € 11.400,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 31/01/2019 31/07/2020 2019 0,00 € 6.645,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 19/05/2018 30/06/2020 2018 0,00 € 0,00 €
2018[INVALIDITA' PERMANENTE 20/07/2018 30/09/2019 2018 0,00 € 37,51 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 26/10/2018 2018 1.000,00 € 0,00 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 09/03/2018 31/03/2020 2018 0,00 € 5.622,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 24/01/2018 31/08/2018 2018 0,00 € 64.080,70 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 15/06/2018 31/08/2019 2018 0,00 € 94.329,65 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 17/06/2018 30/06/2019 2018 0,00 € 79.000,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 28/11/2018 31/10/2019 2018 0,00 € 14.835,30 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 02/04/2018 31/05/2019 2018 0,00 € 480,00 €
2018[INVALIDITA' PERMANENTE 01/12/2018 2018 7.912,73 € 0,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 10/02/2018 01/12/2019 2018 0,00 € 4.560,00 €
2018[INVALIDITA' PERMANENTE 24/07/2018 31/05/2019 2018 0,00 € 1.569,05 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 29/09/2019 2019 20.874,85 € 0,00 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 21/07/2018 01/12/2018 2018 0,00 € 95.122,00 €




2018[INVALIDITA' PERMANENTE 11/06/2018 28/02/2019 2018 0,00 € 1.950,00 €
2018 (RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 22/09/2018 31/10/2019 2018 0,00 € 23.200,48 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 31/03/2019 2019 5.000,00 € 0,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 11/02/2018 31/07/2019 2018 0,00 € 38.944,72 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 20/10/2017 31/08/2018 2017 0,00 € 0,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 24/08/2018 31/05/2020 2018 0,00 € 0,00 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 03/03/2018 2018 90.221,00 € 14.779,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 16/02/2019 31/01/2020 2019 0,00 € 0,00 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 08/04/2018 01/12/2019 2018 0,00 € 17.840,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 15/05/2018 01/12/2018 2018 0,00 € 142.264,06 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 15/05/2018 31/01/2019 2018 0,00 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 16/02/2019 01/12/2019 2019 0,00 € 1.352,40 €
2018(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 23/09/2018 31/07/2019 2018 0,00 € 0,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 05/05/2018 31/10/2018 2018 0,00 € 2.274,25 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 02/12/2018 31/03/2019 2018 0,00 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 22/04/2019 28/02/2020 2019 0,00 € 469,25 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 15/12/2019 2019 58.565,56 € 0,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 14/03/2018 30/04/2019 2018 0,00 € 2.452,15 €
2018(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 06/08/2018 31/05/2019 2018 0,00 € 1.402,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 25/01/2018 30/11/2018 2018 0,00 € 0,00 €
2018[INVALIDITA' PERMANENTE 22/09/2018 30/09/2019 2018 0,00 € 25.570,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 26/07/2018 31/01/2019 2018 0,00 € 128,40 €
2018[INVALIDITA' PERMANENTE 27/07/2018 31/10/2019 2018 0,00 € 24.036,40 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 43154 43404 2018 0,00 € 8.833,60 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 09/12/2018 30/09/2019 2018 0,00 € 7.137,15 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 17/02/2018 2018 21.100,60 € 0,00 €
2018[INVALIDITA' PERMANENTE 24/06/2018 31/05/2019 2018 0,00 € 41.705,00 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 17/02/2018 31/01/2019 2018 0,00 € 1.600,00 €
2018(INVALIDITA' PERMANENTE 29/04/2018 31/01/2019 2018 0,00 € 96,50 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 04/03/2018 01/12/2018 2018 0,00 € 24.556,90 €
2018[INVALIDITA' PERMANENTE 15/08/2018 30/09/2019 2018 0,00 € 1.254,50 €
2018|INVALIDITA' PERMANENTE 15/08/2018 31/07/2020 2018 0,00 € 0,00 €
2018 |VARIE:RIMBORSI DENT.OCCHIALI, AMBU 05/08/2018 31/10/2018 2018 0,00 € 100,00 €




2018[INVALIDITA' PERMANENTE 29/11/2018 30/11/2019 2018 0,00 € 11.496,00 €
2018 |VARIE:RIMBORSI DENT.OCCHIALI, AMBU 17/06/2018 31/08/2018 2018 0,00 € 1.229,76 €
2018[INVALIDITA' PERMANENTE 03/02/2018 31/10/2019 2018 0,00 € 7.230,00 €
2020|INVALIDITA' PERMANENTE 12/04/2020 2020 4.000,00 € 0,00 €
2020(VARIE:RIMBORSI DENT.OCCHIALI, AMBU 18/07/2020 2020 1.500,00 € 0,00 €
2020|INVALIDITA' PERMANENTE 08/02/2020 2020 13.500,00 € 0,00 €
2020(INVALIDITA' PERMANENTE 23/02/2020 2020 8.175,00 € 0,00 €
2020|INVALIDITA' PERMANENTE 18/01/2020 2020 1.900,00 € 0,00 €
2020(INVALIDITA' PERMANENTE 07/03/2020 2020 4.200,00 € 0,00 €
2020|INVALIDITA' PERMANENTE 16/02/2020 2020 7.000,00 € 0,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 30/03/2019 2019 2.000,00 € 0,00 €
2020|INVALIDITA' PERMANENTE 02/02/2020 2020 1.900,00 € 0,00 €
2020(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 27/01/2020 2020 500,00 € 0,00 €
2020|INVALIDITA' PERMANENTE 12/01/2020 2020 40.000,00 € 0,00 €
2020(INVALIDITA' PERMANENTE 09/02/2020 2020 1.900,00 € 0,00 €
2020|INVALIDITA' PERMANENTE 08/02/2020 31/07/2020 2020 0,00 € 14.244,00 €
2020(INVALIDITA' PERMANENTE 21/06/2020 2020 2.250,00 € 0,00 €
2020|INVALIDITA' PERMANENTE 04/02/2020 2020 2.075,00 € 0,00 €
2020(INVALIDITA' PERMANENTE 08/03/2020 2020 2.300,00 € 0,00 €
2020(VARIE:RIMBORSI DENT.OCCHIALI, AMBU 18/07/2020 2020 175,00 € 0,00 €
2020(INVALIDITA' PERMANENTE 09/01/2020 2020 1.900,00 € 0,00 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 16/08/2019 2019 1.500,00 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 24/02/2019 31/08/2019 2019 0,00 € 3.177,15 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 01/06/2019 2019 1.739,57 € 0,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 15/12/2018 2018 2.532,07 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 15/02/2019 31/10/2019 2019 0,00 € 5.486,02 €
2020(INVALIDITA' PERMANENTE 14/12/2019 2019 65.000,00 € 0,00 €
2020(VARIE:RIMBORSI DENT.OCCHIALI, AMBU 01/11/2019 30/04/2020 2019 0,00 € 74,92 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 23/02/2019 31/10/2019 2019 0,00 € 9.840,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 06/10/2019 2019 1.159,71 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 20/07/2019 30/06/2020 2019 0,00 € 4.927,75 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 27/10/2019 2019 5.798,57 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 21/10/2018 28/02/2020 2018 0,00 € 2.652,00 €




2020(VARIE:RIMBORSI DENT.OCCHIALI, AMBU 01/11/2019 31/05/2020 2019 0,00 € 74,93 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 13/04/2019 31/03/2020 2019 0,00 € 4.631,12 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 27/10/2019 2019 2.783,31 € 0,00 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 30/09/2019 2019 17.395,71 € 0,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 19/05/2019 31/01/2020 2019 0,00 € 22.034,00 €
2019(VARIE:RIMBORSI DENT.OCCHIALI, AMBU 02/12/2018 31/07/2019 2018 0,00 € 3.106,18 €
2020(VARIE:RIMBORSI DENT.OCCHIALI, AMBU 29/12/2019 30/04/2020 2019 0,00 € 752,00 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 03/12/2019 2019 158.623,76 € 0,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 10/08/2019 2019 18.000,00 € 0,00 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 31/03/2019 30/06/2020 2019 0,00 € 0,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 17/12/2018 31/03/2019 2018 0,00 € 975,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 09/12/2018 2018 18.000,00 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 25/05/2019 31/03/2020 2019 0,00 € 5.401,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 10/03/2019 30/06/2019 2019 0,00 € 750,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 09/08/2019 2019 579,86 € 0,00 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 08/06/2018 31/01/2020 2018 0,00 € 0,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 08/06/2018 30/11/2019 2018 0,00 € 42.655,35 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 10/03/2019 01/12/2019 2019 0,00 € 24.166,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 12/05/2019 31/03/2020 2019 0,00 € 11.609,00 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 08/10/2019 2019 1.739,57 € 0,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 29/09/2019 2019 11.597,14 € 0,00 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 13/01/2019 2019 21.454,71 € 0,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 01/12/2019 2019 633.018,00 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 26/02/2019 30/11/2019 2019 0,00 € 212,00 €
2020(INVALIDITA' PERMANENTE 04/07/2019 2019 2.000,00 € 0,00 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 11/10/2019 01/12/2019 2019 0,00 € 338,54 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 01/12/2019 31/03/2020 2019 0,00 € 2.280,00 €
2019|INVALIDITA' PERMANENTE 31/03/2019 31/05/2020 2019 0,00 € 0,00 €
2019(INVALIDITA' PERMANENTE 20/01/2019 2019 5.000,00 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 04/08/2019 2019 2.319,43 € 0,00 €
2019(RIMB.SPESE SANIT.DA INFORTUNIO 02/02/2019 2019 4.500,00 € 0,00 €

TOTALE

1.277.191,15 €

1.001.849,79 €




DATI FORNITI DALLA COMPAGNIA IN MERITO Al SINISTRI DELLA POLIZZA INFORTUNI

EVENTUALI ERRORI O OMISSIONI NON SONO DA IMPUTARE AL CLUB ALPINO ITALIANO



