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Associazione di Cultura Sport e Tempo Libero

MODULO DI DENUNCIA DEI SINISTRI AVVENUTI IN ALLENAMENTO
POLIZZA INFORTUNI RISCHIO CICLISMO 2021

il presente modulo di denuncia , unitamente alla documentazione , va trasmesso via

. e-mail: sinistriacsi@pbsitalia.it_/ pec: bsitalia.genova@pec.net,
puoi aprirlo anche dal sito www.bsaffinity.it - pagina denuncia sinistri ACSI

® per chiarimenti sulla compilazione del presente modulo, telefonate al N° 02.65.509.1
in funzione dal martedi al giovedi dalle ore 9.30. alle ore 12.30

IMPORTANTE :
L’eventuale successiva documentazione va inviata con le modalita sopraindicate indicando il n°
di repertorio del sinistro che Le sara comunicato previa lettera/mail al Suo domicilio

Per una gestione rapida ed efficiente del sinistro, si prega di compilare accuratamente il presente modulo in tutte
le sue parti e di SCRIVERE IN STAMPATELLO

INFORMAZIONI GENERALI SUL TESSERATO :

Cognome

Nome

C.F.

Indirizzo
(Specificare Via o Piazza e N°civico)

Comune di Residenza e C.A.P.

Recapito Telefonico Abitazione Cellulare

Indirizzo email:

Luogo e data di nascita

TIPO TESSERA
D Amatore base I:l Amatore extra
D Cicloturista base |:| Cicloturista extra

D Cucciolo
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MODALITA’ INFORTUNIO (completare gli spazi o barrare le caselle)

Data e Luogo in cui € avvenuto|Data Ora Comune
I’infortunio

Denominazione della manifestazione

Attivita Sportiva praticata
|:| Allenamento autorizzato strada

|:| Allenamento autorizzato MTB

Descrizione chiara e circostanziata delle cause che lo hanno provocato:

IBAN PER LIQUIDAZIONE SINISTRO

L’infortunio e stato causato da un terzo ?

|:|si DNO

Nel caso che I’infortunio sia stato causato da un terzo riportare i dati del responsabile, qualora sia stato
conseguente ad incidente stradale procurato da un veicolo terzo indicare il numero di targa e i dati del
proprietario e i dati assicurativi (compagnia assicuratrice e numero di polizza)
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N.B. Certificati e/o documentazione da allegare alla denuncia o da inviare in seguito (se infortunio mortale
contattare il n° 010.2472488):

1. Certificato del Pronto Soccorso/ricovero (da allegare alla mail con file denominato "DATI SANITARI")*
2. Ulteriori certificati medici/cartella clinica (da allegare alla mail con file denominato "DATI SANITARI")*
3. Dichiarazione di eventuali testimoni (facoltativa)

4. fotocopia della tessera associativa(obbligatoria)

(fatte salve ulteriori e/o successive documentazioni richieste dalla Compagnia)

SOTTOSCRIZIONE DEL TESSERATO INFORTUNATO: le informazioni rilasciate dal sottoscritto con la
presente denuncia sono corrette, complete e veritiere.

Firma dell’Infortunato o se minore firma di chi ha la Patria Potesta Data

SOTTOSCRIZIONE DEGLI AVENTI DIRITTO IN CASO DI DECESSO DEL TESSERATO: le
informazioni rilasciate dal sottoscritto con la presente denuncia sono corrette, complete e veritiere.

Il denunciante in nome e per conto degli aventi diritto:

NOME E COGNOME PER ESTESO

INDIRIZZO E NUMERO TELEFONICO

Firma Data

Numero di tessera Emesso il Presso il Comitato di

Timbro e firma del responsabile del comitato di appartenenza

11 sottoscritto in qualita di Legale rappresentante della Societa
Sportiva denominata dichiara che quanto
dichiarato dall’atleta ¢ avvenuto durante

D Allenamento autorizzato strada |:| Allenamento autorizzato MTB

Dichiara inoltre sotto la propria personale responsabilita che 1’atleta si ¢ sottoposto agli accertamenti
sanitari previsti dalle vigenti normative di legge e che la relativa certificazione con scadenza

¢ conservata agli atti della societa *
*NB La Compagnia potrebbe richiedere una dichiarazione a posteriori compilata e firmata dal legale rappresentante della Societa

Timbro e firma

* Tutti i documenti medici devono essere inviati mediante PDF denominato "DATI SANITARI" ai sensi del
regolamento UE 679/2016 in materia si protezione dei dati personali (GPDR)
Alleghiamo modello per la protezione dei dati personali




Informativa ai sensi dell'art. 13 del Regolamento UE 679/2016 in materia di protezione dei
dati personali (GDPR)

Titelare del frattamento
Il Titolare del trattamento dei dati personali € la societd scrivente, B & S itaiia spa., via Tellini 19, 20155 Milano.

Responsabill del trattamento
Il Titolare de! rattamento dei dati personali si avvale di Responsabili esterni del trattamento dei dati, il cui elenco pud essere richiesto al Servizio Privacy presso gli Uffici
della Societd, tel.0265509291 fax 0265509302 email: amministrazione @bsitalia.it .

Soggetti interessati del frattamento

Si definiscono interessati del frattamento, tutte le persone fisiche i cui dati personali sono oggetto di trattamento, intendendosi per quest' ultimo "qualsiasi operazione
o insieme di operazioni, compiute con o senza I'ausilio di processi automatizzati e applicate a dati personali o insiemi di dati personaii, come la raccolta, la registraziene,
I'organizzazione, la strutturazione, la conservazione, I'adattamento o la modifica, I'estrazione, la consultazione, I'uso, la comunicazione mediante trasmissione,
diffusione o qualsiasi altra forma di messa a disposizione, il raffronto o I'interconnessione, Ia limitazione, la cancellazione o la distruzione™.

Finalita del Trattamento dei dati personali

Il trattamento e diretto all'espletamento da parte di B & § italia spa (in qualita di Broker di Assicurazione, da gui in poi denominato “Broker") della gestione dei Suoi
dati personali, in virtb del mandato, in essere o costifuendo , nell'esercizio dell’ aitivitd di mediazione assicurativa, per la quaie il Broker & autorizzato ai sensi delle
vigenti disposizioni di legge, @ comungue per finalitd connesse e strumentali all'esecuzione e gestione del contratto assicurativo.

Sard richiesto agli Interessati il consenso all'eventuale trattamento, da parte del broker, di loro dati particolari, ove necessario e strettamente inerente alla fornitura
dei servizi citati, nei limiti gia autorizzati con provvedimento di carattere generale rilasciato dal Garante per la Protezione dei dati personaii.

Per raggiungere le finalitd di cul sopra sono raccolte le seguenti categorie di dati personali:

. dati personali comuni {dati anagrafici, informazioni di contatto, cittadinanza. stato civile, codice fiscale, informazioni sull' attuale residenza. sull' attivita
lavorativa e reddito)
0 dati particolari per i quali & richiesto it consenso dell'Interessato.

In entrambi i casi | dati sono necessari all'esecuzione e gestione del contratto assicurativo: senza it consenso delt'Inferessato, il Broker non sard in grado di fornire
all'interessato, le prestazioni e/o i servizi richiesti.

Peritrattamenti basati sul consenso, I'interessato, qualora rilasciato, conserva il diritto direvocarlo in qualsiasi momento, senza pregiudicare la liceita del trattamento
basata sul consenso prestato prima delia revoca.

Base giuridica del trattamento. Natura obbligatoria o facoltativa del conferimento dei dati. Rifiuto di conferimento dei dati.
Ferma |'autonomia personale deill’'interessato, il conferimento dei dati personali pud essere:
aj obbligatorio in base a leggi, regolamenti © norme comunitarie {ad esempio ai fini fiscali);
b} strettamente necessario o comrelato agli adempimenti insiti nelie attivitd di mediazione assicurativa {brokeraggio), sia essa costituita che costituenda, o
della sua promozione commerciale, ivi compresa |'analisi dei rischi e la gestione dei sinistri;
c} facoltativo, ai fini delle incombenze insite nello svolgimento dell'incarico di mediazione assicurativa {brokeraggio), costituito o costituendo, o della sua
promozione commerciale.
Ilrifivto da parte dell'interessato di conferire | dati personali nei casi sub a) e b}, comporta 'impossibiiitd di concludere od eseguire gliimpegni assunti con Vincarico
di brokeraggio assicurativo od alla promozione commerciale del Broker. Il caso sub ¢} non comporta alcuna conseguenza sui rapporti giuridici in essere, ma preciude
la possibilita di svolgere compiutamente gliimpegni assunti con ['incarico di brokeraggio assicurativo o con la sua promozione commerciole del Broker, ivi compresa
I'attivita di informazione agli interessati sulle evoluzioni det mercato assicurativo.

Modallta del trattamento dei dati

| trattamento sard effettuato dal Broker, quale autonomo titolare, avvalendosi della sua intera organizzazione, dai responsabili di volta in voita nominati dal titolare
stesso e/o dagli incaricati nominati dal titolare e/o dal responsabile. il frattamento dei dati avverda con procedure idonee a tutelame la riservatezza, l'integritd e la
disponibilita e consisterd nelle operazioni indicate all'art. 4 Regolamento UE 679/2016.

| dati degli Interessatii saranno trattati manualmente e su supporto cartaceo e/o con strumenti informatici e telematici. | dati saranno trattati con predisposizione di
misure sicurezza adeguate a minimizzare i rischi di distruzione, perdita, modifica, divuigazione non autorizzata o accesso, in modo accidentale o ilegale, a dati
personali frasmessi, conservati o comunque trattati.

Solo le persone autorizzate possono accedere ai dati personali. Agli incaricati, designati dal Broker per il trattamento, sono impartite adeguate istruzioni operative con
particolare riferimento all'adozione delle misure adeguate di sicurezza, al fine di poter garantire la riservatezza, I'integrita e la disponibilita dei dati Le misure di sicurezza
saranno adeguate nel tempo in conformitda alla evoluzione tecnica del settore.

Destinatari dei dafl personali

| dati personali degli Interessati non saranno diffusi ovvero comunicati a terzi scggetti indeterminati.

Nel corso delle nostre attivitd ed esciusivamente per gli stessi scopi di guelii elencati neila presente informativa sulla privacy, 1 Suoi dati personali potranno essere
trasferiti, a titolo esemplificativo e non esaustivo, alle seguenti categorie di destinatari:

. personale del Broker:
. agenti, subagenti e loro mandatari, mediatori di assicurazione e riassicurazione che collaborano con il Broker;

L] rappresentanti del settore assicurative quali esemplificativamente: assicuratori, agenti, coassicuratori, riassicuratori, periti. consulenti legali, organismi
associativi (ANIA, AIBA) e consortili propri del settore assicurativo, IVASS e Ministero dello Sviluppo Economico;

societd, enti, consorzi, persone che ci forniscano servizi elaborativi o che svolgano attivitd connesse, strumentali o di supporto a quella della nostra
societd, ovvero ancora attivita necessarie all'esecuzione delle operazioni o dei servizi da Lei richiesti o che ci richiederd in futuro;

. soggetti a cuila facoltd di accedere ai suoi dati personali sia riconoscivta da disposizioni di iegge o di normativa comunitaria;

L] soggetti ai quali il trasferimento dei suoi dati personali risulti necessario o sia comungue funzionale allo svolgimento dell'attivita della nostra societd;
. societd di leasing e di servizi, anche informatici o di archiviazione:

. alire banche dati nei confronti delle quali la comunicazione dei dati fosse obbligatoria (UIC, CCl, Motorizzazioni civile);

. societd del gruppo di appartenenza {societd controllanti, controllate e collegate, anche indirettamente, ai sensi delle vigenti disposizioni di legge).
. societda facenti parte del Gruppo.

Contraenti di polizza destinatari di dati personalt

Qualora il contraente di polizza, gestita dal Eraker, sia destinatario di segnalazioni /o di documentazioni dove siano presenti dati personali di uno o piU interessati
assicurati, beneficiori, terzi esso & tenuto a indirizzare la presente informativa all'interessato o agliinteressati a tutela dei loro diritti e delte loro libertd.

Informativa sul’'uso dei cookies

| suoi dati possono essere raccolti anche attraverso il sito web del Broker che fa utilizo di cookies. Un cookie € un file di testo che un site web invia al browser del
computer dellutente. | cookies utilizzati allintemo del sito del Broker assolvono a mere finalitd di natura tecnica e in nessun caso saranno utilizzati con la finalita di
esaminare e studiare i comportamenti dell'vtente all'interno del Sito.

Maggiori informazioni sull' utilizze dei cookies da parte del Broker sono reperitill sul sito www.bsitalia.it/privacy.htmi




Trasferimento di dati personali ad un paese terzo o ad una organizzazione Internazionale

Ai sensi deli’art. 49 co. b) Regolamento UE 679/2016, il Broker potrd trasferire | dati a terzi che la supportano nel fornire i servizi o le prestazioni, operanti in Paesi situati
al di fuort dell’Unione Europea. Il trasferimento avviene se e solo se previsto dalia polizza assicurativa sottoscritia e per le finalitd e secondo le modalitd in essa
espressamente indicafe.

Processo declsionale automatizzato
Il Broker non effettua alcun processo decisionale automatizzato, nemmeno con carattere di profilazione.

Periodo dI conservazione dei dati personali

| dati saranno conservati sine all'esaurimento dello scopo per cul sono stati raccolll, in connessione con I'ambito di esecuzione del contratto assicurativo. In caso di
revoca del mandato di brokeraggio, I Broker cesserd immediatamente qualsiasi frattamento dei dati personali e procederd alia canceliazione dei dati personali e
delle eventuall copie, sia in formato elettronico che cartaceo, dai sistemi informatici, archivi i quatsiasi altro luogo o dispositivo in cui sono custoditi, fatti salvi | casi in
cuila conservazione dei dati persondli siarichiesta per obblighi dilegge e normative e regolament’ vigenti degli Organi di controlio, nel qual case detta conservazione
dovrd avvenire unicamente nei limiti strettamente previsti dalia legge applicablie.

In determinaie circostanze il Broker potrd conservare i dati personali per peried! di tempo pit lunghi al fine di gestire eventuali reclami o contestazioni o qualora vi sia
un pofenziale contenziosc che coinvolga i dati personali dell'interessato.

Dirith dell'interessato
Ai sensi del capoe il del Regolamento UE 679/2016, in materia di protezione dei dati personali, sono riconosciuti a ciascun Interessato | seguenti diritti:

. di accesso ai dati personali: conoscere |'origine dei dati, te finalitd e modalitd del trattamento, il periodo di conservazione dei dati, gii estremi identificativi
del fitolare, dei responsabill, I'esistenza di un processe autematizzato o di profilazione, | soggetti o categorie di soggetti ai quali possono essere comunicati
idati, in parficolare se ubicati in paesi extra-UE;

. di oftenere larettifica o la cancellozione degli stessi o la limitazione det trattamento che lo riguardano: la cancellazione pud essere richiesta se & esaurita
la finalita del trattamento. se & stato revocato il consensc, se & stata fatta opposizione al trattamento o se i dati sono stati trattati in violazione di legge.
fatti salvii casiin cui la conservazione del datt personali sia richiesta per obblighi di legge e normative e regolamenti vigenti degli Organi di controllo ;

. di opporsi al trattamento: Il Titolare dovrd fornire un idoneo riscontro entro un mese (pib due mesi di proroga in caso di richiesta complessay);
. alla portabifita del dati: in caso di trattamento automatizzato interessato pud chiedere diricevere i dati in formato chiaro e leggibile, ed il trasferimento
automatico ad alfro fornitore, ove fattibile;
. direvocare il consenso:
. di conoscere i soggetti estermni al Titolare che trattano i suoi dati in qualitd di Responsabiii del frattamento;
. di proporre reclamo all'autorita Garante per la Privacy.
Contatti

In caso di domande, uiteriori informazioni sulle nostre procedure in tema di privacy e per esercitare i suoi diritti ciascun interessato potrd contattare il Titolare del
Trattamento dei dati personali al seguente indirizzo e-mail: amministrazione@bsitalia.ft o indirizzo postale: B & § italia spa, Milano, via Tellini 19, 20155.

B & § italia spa, Milano, via Tellini 19, 20155.

DICHIARAZIONE DI CONSENSO AL TRATTAMENTO DI DATI PERSONALL
(dati relativi alla salute e dati di marketing)

Preso atto dell'informativa, che ci & stata fornita ai sensi del Regolamento Europeo 679/2016,
acconsento al frattamento di:

A)  DATI PARTICOLARI
Per quanto riguarda il frattamento dei dati particolari {es: dati relativi alla salute), eventualmente acquisiti dal Titolare ed eventuaimente ‘rasferiti all' estero, sempre nei
limiti in cui il frattamento sia strumentale alia specifica finalitd perseguita dall’ operazione o dai servizi da me/nol richiesti.
Il consenso al trattamento dei dati particolari & presupposto necessario all'esecuzione del coniratto assicurativo: senza il consenso delf'Interessato il Broker non sard in
grado di fornire al Beneficiario avente diritto, le prestazioni, e/o i servizi richiesti.

Nome e Cognome Firma Consenso
SI LNO
SI T1NO
SI I NO
Sl 0 NO
SI T NO
B) DATI PERSONALI PER PROMOZIONE COMMERCIALE (Marketing)
Per quanto riguarda ' utilizzo dei miei dati da parte del Titolare al fine di essere informato su nuovi servizi e prodotti erogati.
Nome e Cognomel Firma Consenso
SI U NO

Luoge e data

Luogo e data

In case di polize collettive, sard indicate it nominative del contraente.



