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@ CASSA EDILE DELLA PROVINCIA DI IMPERIA

San Remo, 20 gennaio 2009
Spettabili
Titolari e Legali Rappresentanti
Circ.  2/2009 delle IMPRESE E.DILI opgrantl
nella Provincia di Imperia

LORO SEDI

EDILCARD 2009 - TITOLARI E LEGALI RAPPRESENTANTI DI IMPRESE EDILI
FONDO PER IL RIMBORSO DELLE SPESE SANITARIE DA INFORTUNIO

A seguito della decisione della CNCE di istituire un Fondo per il rimborso
delle spese sanitarie da infortunio, fino ad oggi previsto solo per i lavoratori,
anche a favore dei titolari o dei legali rappresentanti delle imprese iscritte alla
Cassa Edile, al quale le Casse Edili possono volontariamente aderire
accollandosene gli oneri, Vi comunichiamo che il Comitato di Gestione della
Cassa Edile della Provincia di Imperia ha deliberato di prevedere tale copertura
assicurativa dal 01.01.2009 per i titolari (e legali rappresentanti) delle imprese
attive al 30.09.2008 che abbiano effettuato versamenti di accantonamento e
contributi alla Cassa Edile della provincia di Imperia per tutti i dodici mesi della
gestione 01.10.2007 - 30.09.2008.

Il Fondo fornira le prestazioni assicurative in caso di:

e Infortunio avvenuto sul cantiere o in itinere e ictus;

e Infortunio in itinere dellassicurato mentre partecipa, in qualita di
amministratore, alle riunioni degli organi di gestione della Cassa Edile, della
Scuola Edile e del CPT della Provincia di Imperia.

Trasmettiamo in allegato la scheda riassuntiva delle prestazioni previste
dall'assicurazione.

Restando a disposizione per chiarimenti porgiamo i migliori saluti.

IL PRESIDENTE
(G.B.Romeo De Villa)

Allegati: c.s.



COMMISSIONE NAZIONALE
PARITETICA PER LE CASSE EDILI

Edilcard 2009

Fondo nazionale rimbor so spese sanitarie dainfortunio

SCHEDA RIASSUNTIVA PRESTAZIONI
A FAVORE DEI TITOLARI D’'IMPRESA

1. Rimbor so spese sanitarie per infortunio in cantiereoin itinere

1.1. Rimborso fino a € 5.000,00 con franchigia di € 50,00 per prestazioni in tabella;

1.2. Rimborso fino a€ 1.000,00 per protes dentarie

2. Indennita per graveinabilita a sequito di infortunioin cantiereoin itinere

2.1 Invalidita superiore a 50% : indennita € 30.000,00

2.2 Invalidita superiore a 66 % : indennita € 50.000,00

3. Copertura spese per riabilitazione neuromotoria a seguito di ictus

3.1 Gratuita cure riabilitative presso istituto di cura convenzionato.

3.2 Diaria dell’accompagnatore: € 50,00 al giorno (max 90 gg) se residente nella stessa
Regione ove s effettuano le cure riabilitative o gratuita totale vitto e alloggio se residente
fuori Regione.

3.2 Spese di trasporto: rimborso forfetario € 500,00 se residente nella stessa Regione ove s
effettuano le cureriabilitative o € 1.000,00 se residente fuori Regione.

4. Assegno funerario

Decesso a seguito di infortunio sul cantiere o initinere: indennita € 3.000,00.

ELENCO PRESTAZIONI SANITARIE
PER RIMBORSO SPESE PER TITOLARI

- Accertamenti diagnostici

- Accertamenti medico legali, esclusi quelli previsti a punto 2.15(controversie) delle
Condizioni Generali di Assicurazione

- Visite mediche e specialistiche

- Onorari del chirurgo e di ogni altro componente |'equipe operatoria, diritti di sala
operatoria, materiale di intervento

- Apparecchi protesici o terapeutici applicati durante I’ intervento chirurgico

- Trasporto dell’ assicurato in ambulanza al’ Istituto di Cura o al’ ambulatorio e viceversa

- Cure mediche fisioterapiche e trattamenti fisioterapici rieducativi

- Acquisto, noleggio o affitto di apparecchi terapeutici o di apparecchi protesici di qualsiasi

tipo (escluse protesi dentarie).



