








 

nel rispetto delle condizioni previste dall’art. 1888 del Codice Civile, nonché di modificare la tecnica di 
comunicazione a distanza utilizzata a meno che tale circostanza non sia incompatibile con il contratto concluso (ex 
Art. 10 Regolamento Isvap n. 34/ 2010 e eventuali successive modifiche); 

• Le verrà trasmesso il certificato di assicurazione, il contrassegno  e la carta verde in ogni caso su supporto cartaceo 
tramite posta e nei termini di cui all’articolo 11 del Regolamento ISVAP n. 13 del 6 febbraio 2008 (ex Art. 10 
Regolamento Isvap n. 34/ 2010 e eventuali successive modifiche). 

• Lei ha diritto di essere messo in contatto con la Signora Paola Franca Laura Borgogno in qualità di responsabile del 
coordinamento e del controllo dell’attività di promozione e collocamento di contratti di assicurazione a distanza 
svolta dall’Agenzia ai seguenti recapiti tel: 011/9017630; fax: 011/9000198; indirizzo: Via San Rocco, 10 – 10040 
Orbassano e-mail: orbassano@bartoliniemauri.com. 

• Per ogni ulteriore informazione e/ o per l’inoltro della documentazione in merito La preghiamo di contattare la 
Bartolini & Mauri Assicuratori Srl o inoltrare all’Agenzia la documentazione ai recapiti riportati nella seguente 
tabella: 

Sede Operativa Telefono Fax Indirizzo e-mail 

    

 

Se da Lei accettato quanto riportato nel presente Mod. Informazioni Precontrattuali, La preghiamo di voler: 

• Eleggere, compilando l’Allegato B) “Scheda Tecnica di Comunicazione a Distanza”, i recapiti dove desidera 
ricevere la documentazione precontrattuale, contrattuale e le comunicazioni in corso di contratto su supporto 
cartaceo o su altro supporto durevole ai sensi del  Regolamento Isvap n. 34/ 2010 e successive modifiche 

 

Io sottoscritto ………………………………..  ……………………………… dichiaro di aver preso visione e accettato 

l’informativa contenuta nel presente Mod. Informazioni Precontrattuali inoltratomi dalla Bartolini & Mauri 

Assicuratori Srl nella persona di      di cui ho ricevuto copia. 

                                              

.................................................................. 

Luogo e data 

.................................................................. 

Firma Contraente/ Assicurato 

 

 

 

VIA LESSOLO, 19 TORINO Tel: 0117410958 Fax: 0117410986 oldtimer@bartoliniemauri.com

BASANISI SERENA





di Servizi a cui siano affidate la gestione, liquidazione ed il pagamento dei sinistri, Autofficine, Centri di Demolizione Autoveicoli, Società di Servi Informatici 
o di Archiviazione etc..

5) Diffusione dei dati personali

I dati personali del Clientela non verranno in nessun caso diffusi.

6) Trasferimento dei dati all’estero del trattamento dei dati personali

Nello svolgimento delle proprie attività, l’Agenzia non si avvale della collaborazione di soggetti situati all’estero per effettuare le attività relative alla 
Riassicurazione. In ogni caso, non è previsto trasferimento all’estero di dati della Clientela in relazione alle finalità di cui al precedente cfr 2 punti b) 
e c). 

7) Diritti dell’Interessato (Art. 7 del D.Lgs 196/ 2003)

La informiamo che l’Art. 7 del D.Lgs 196/ 2003 “Codice in Materia di Protezione dei Dati Personali” conferisce ad ogni Interessato taluni specifici 
diritti di seguito elencati: 

a) di ottenere dal Titolare la conferma dell’esistenza dei Sui dati personali  e le comunicazioni in forma intangibile dei dati stessi; 

b) di conoscere l’origine dei dati, nonché la logica e le finalità su cui si basa il trattamento; 

c) di ottenere la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di Legge nonché l’aggiornamento, la rettifica o, se vi 
è interesse, l’integrazione dei dati; 

d) di opporsi, per motivi legittimi, al trattamento dei dati personali che lo riguardano ancorché pertinenti allo scopo della raccolta; 

e) di opporsi al trattamento dei dati personali che lo riguardano ai fini di invio di materiale pubblicitario o di vendita diretta o per il compimento di ricerche di
mercato o di comunicazione commerciale.

8) Titolare, responsabile e incaricati del trattamento dei dati personali

Il Titolare del trattamento dei dati personali è la Bartolini e Mauri Assicuratori Srl con sede legale in via Lessolo, 19 10153 Torino, nella persona di 
Alberto Leandro Mauri e Elisabetta Pettinato in qualità di contitolari e legali rappresentanti della Bartolini e Mauri Assicuratori Srl.

Il Responsabile del trattamento dei dati personali è il responsabile della Privacy nella persona del Sig. Alberto Leandro Mauri. 

I Suoi dati personali possono essere conosciuti dai dipendenti, subagenti e collaboratori esterni dell’Agenzia in qualità di Incaricati del trattamento dei 
dati personali - autorizzati quindi formalmente a compiere operazioni di trattamento dal titolare o dal responsabile. 

Per svolgere le attività di competenza dell’Agenzia è indispensabile fornire i propri dati personali alle Compagnie Assicuratrici Mandanti; tali soggetti 
utilizzeranno i dati comunicati in qualità di Titolari Autonomi del trattamento. 

Le richieste di cui all’Art. 7 del Decreto Legislativo 96/ 2003 vanno indirizzate per iscritto al Responsabile della Privacy presso la Sede Legale 
dell’Agenzia. 

CONSENSO del cliente o legale rappresentante  …...…………………………………………………………………. 

PRESO ATTO DELL’INFORMATIVA SOPRA RIPORTATA E DELLE FINALITÁ DEI TRATTAMENTI DEI MIEI DATI 
PERSONALI DA PARTE DELLA BARTOLINI & MAURI ASSICURATORI Srl

 CONSENTO  NON CONSENTO

Il trattamento dei dati personali per le finalità indicate nel punto 2 lettera c). 

 CONSENTO  NON CONSENTO

Il trattamento dei dati personali per le finalità indicate nel punto 4 lettera b). 

Inoltre, dichiaro di aver ricevuto copia del presente Mod. Informativa sul Trattamento dei Dati Personali dalla Bartolini e Mauri Assicuratori 
Srl nella persona di 

Luogo e data        …………………………………………………… 
Firma Contraente/ Assicurato 

…………………………………………………… 

Allegato B) Scheda Tecnica di Comunicazione a Distanza 
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In relazione all’R.C. Auto, Le ricordiamo che le compagnie inoltre sono  libere di adottare criteri più restrittivi al limite di 

3.000,00 € per il pagamento dei premi assicurativi; tali eventuali restrizioni Le verranno comunicate dalla Bartolini e Mauri 

Assicuratori Srl. 

Sulla base di contatti intercorsi per le vie brevi con il Ministero dell'economia e delle finanze dalle nostre Associazioni di 

Categoria - ANIA Prot. 0471 Comunicazione del 23/12/2011 - , precisiamo che: 

✓ nel caso di pagamento di premi assicurativi R.C. Auto la soglia di € 3.000,00 per l'utilizzo del contante rileva solo

con riferimento al singolo rapporto assicurativo. Pertanto nel caso di pagamento contemporaneo di più premi,

ciascuno relativo ad un diverso rapporto contrattuale, può essere corrisposta una somma in contanti complessiva

pari o superiore ai 3.000,00 €, purché per ognuno di tali contratti il premio in pagamento non sia pari o superiore

a detta cifra;

✓ nel caso di pagamenti di premi assicurativi R.C. Auto contrattualizzati in forma rateizzata, la soglia di 3.000,00 €

per l'utilizzo del contante rileva solo con riferimento a ciascuna rata, senza considerare l'importo dell'intero premio.

Ovviamente quanto affermato deve trovare esatto riscontro nella documentazione di polizza e nei singoli quietanzamenti. 

* Ai sensi dell’Art 13, CO. 42, della Legge n. 135 del 7/08/2012, "ogni riferimento all’Isvap contenute nel presente Mod. 
è da intendersi effettuato all’IVASS". 

** Il documento deve essere consegnato anche dagli addetti all’attività di intermediazione che operano all’interno dei 
locali dell’intermediario iscritto nel registro. 

Io sottoscritto/ a …………………………………………………………………………………………  dichiaro di essere 

stato informato/ a dalla Bartolini e Mauri Assicuratori S.r.l. nella persona di 

 di quanto riportato nel presente Mod. 7A Comunicazione Informativa sugli Obblighi di Comportamento cui 

gli Intermediari sono tenuti nei confronti dei Contraenti di cui ho ricevuto copia. 

.................................................................. 

Luogo e data 

.................................................................. 

Firma Contraente/ Assicurato 

BASANISI SERENA


