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CIRCOLARE N. 28 del 1 dicembre - famiglie

Ai genitori/tutoridegli alunni
LORO SEDI

Oggetto: Assicurazione integrativa per I'anno scolastico 2020-21

Si comunica che & stata individuata la compagnia BENACQUISTA ASSICURAZIONI per
I'assicurazione integrativa degli alunni per I'a.s. 2020-21 da stipulare secondo le previsioni del PTOF.

La quota assicurativa & di € 5,00 pro capite.

Si pregano i rappresentanti di classe della Scuola Primaria di raccogliere le quote assicurative e di
provvedere, entro il 10-12-2020, al relativo versamento, cumulativo per classe, utilizzando l'apposito
bollettino postale sul conto corrente postale n. 1009243476 intestato a ISTITUTO COMPRENSIVO
VIA VOLSINIO - VIA VOLSINIO 23 - 00199 ROMA.

E possibile effettuare il pagamento anche con bonifico on line su bancoposta Iban: IT-16-J-07601-
03200-001009243476, indicando la causale del versamento, la classe e il plesso di appartenenza.

Per le classi di Scuola Secondaria di primo grado si provvederd dufficio con quota/parte del
contributo volontario gia versato dalle famiglie.

Coloro che non avessero ancora versato il contributo volontario di € 80,00 potranno provvedere entro
la data 10-12-2020 e accedere cosi all'assicurazione integrativa.

Si rappresenta che, ai sensi della Delibera del Consiglio d'Istituto n. 123 del 10/09/2015, le singole
quote pagate oltre il termine di scadenza comunicato dalla scuola con apposita circolare vanno ad
alimentare il fondo del contributo volontario delle famiglie e non saranno destinate alla copertura
assicurativa né rimborsate.

Si chiede di far pervenire, entro il 10-12-2020, la ricevuta dell'avvenuto pagamento per posta
elettronica all'indirizzo e-mail rmic8d900r@istruzione.it indicando nell'oggetto "ASSICURAZIONE
INTEGRATIVA 2020-21 - classe ... Plesso...” Si chiede ai rappresentanti di classe della primaria di
inviare altresi elenco nominativo delle adesioni in modo da consentire |'attestazione di fine anno ai fini
fiscali.

Si allega alla presente la Tabella riepilogativa delle garanzie prestate e dei massimali offerti dalla
compagnia di assicurazione, che sara pubblicata come di consueto sul sito della scuola.

Si ringrazia per la collaborazione.
IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Dott.ssa Loredana Teodoro



