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Circolare N°
Lariano, 16/10/2019
Alle famiglie degli alunni
Al personale docente e non docente
Istituto Comprensivo Lariano

Oggetto: Assicurazione alunni e personale scuola a.s. 2019 /2020.

Si comunica che la quota annua pro-capite da versare per la polizza di assicurazione integrativa e
R.C.T a.s. 2019/2020 é pari a € 5,50 (alunni, docenti, ATA).

L'assicurazione e prestata per tutte le attivita scolastiche e parascolastiche,
comprese le gite e le uscite didattiche, ovunque e in qualunque momento svolte purché
autorizzate dagli Organi Scolastici competenti, con estensione al rischio in itinere
(percorso da casa a scuola) con qualsiasi mezzo di trasporto, nei limiti di tempo di
un‘ora prima e un‘ora dopo l'orario delle lezioni. Tutti gli interessati potranno consultare
la documentazione sul sito web della scuola; le condizioni previste dalla polizza sono
comungue riportate nella documentazione presente sul nostro sito web.

Si fa presente comungue che la Regione Lazio stipula una polizza assicurativa a
favore degli alunni ma solo per gli Infortuni ed a determinate condizioni che e possibile
consultare alla pagina
http://www.regione.lazio.it/rl_istruzione_giovani/?vw=contenutidettaglio&id=605
Modalita di versamento:

Le quote assicurative dovranno essere versate sul conto corrente di Tesoreria
dell’Istituto Comprensivo sul codice IBAN IT 37 B 07601 03200 001016754978.
La causale di versamento dovra indicare la dicitura “Quota assicurazione scolastica
classe-plesso- oppure se versamento singolo, COGNOME NOME dell’alunno, classe e
plesso”.
Gli _interessati alla detrazione fiscali della quota assicurativa dovranno effettuare il
versamento singolo e conservare copia della ricevuta di pagamento.
Tutte le ricevute dovranno essere consegnate presso la segreteria dell’istituto a cura del
singolo interessato o dei rappresentanti di classe se versamento cumulativo.
Per il corrente anno scolastico sono assicurati a titolo gratuito tutti gli alunni H
certificati e gli insegnanti di sostegno.
Il restante personale docente ed ATA, se interessato alla stipula, dovra effettuare il
versamento della quota assicurativa con le stesse modalita e consegnando la ricevuta
come sopra.

Scadenza versamento quote: improrogabilmente entro il 28/10/20109.

Il Dirigente Scolastico
FAO* Profisun Patriia Fisackerti

*Firma autografa sostituita a mezzo stampa, ai sensi dell’art. 3 § 2 del D. Lgs. 39/93


mailto:rmic8br004@istruzione.it
mailto:RMIC8BR004@PEC.ISTRUZIONE.IT
http://www.comprensivolariano.edu.it/
http://www.regione.lazio.it/rl_istruzione_giovani/?vw=contenutidettaglio&id=605

