
 

 

 

APPENDICE PER DIRITTO DI RECESSO 
 
 

Appendice n° .............................. alla Polizza n° .......................  Agenzia ..........................................   
 
Contraente ................................................ Targa o telaio del veicolo ..............................................  
 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
 
DATA DI EFFETTO DELLA POLIZZA  ..................................................................................................  
 
DECORRENZA ANNULLAMENTO DEL CONTRATTO .....................................................................  
 
DATA DI EMISSIONE  ............................................................................................................................  
 
 
 

PREMIO NETTO GARANZIA RCA 
Corrisposto in via anticipata 
(Comprensivo del Contributo S.S.N.) 

 

CONGUAGLIO a favore del Contraente al 
netto delle Imposte e del Contributo S.S.N. 

 

Di cui Contributo S.S.N. non rimborsato  
 
 

PREMIO NETTO GARANZIE DIVERSE DA RCA 
Corrisposto in via anticipata  
Corrispondente al periodo di effettiva 
copertura 

 

CONGUAGLIO a favore del Contraente al 
netto delle Imposte 

 

 
 
CONGUAGLIO TOTALE A FAVORE DEL 
CONTRAENTE (RC+CVT) 

 

 
 
  
     IL CONTRAENTE AXA ASSICURAZIONI S.p.A 
   L’AGENTE 
____________________      _________________________ 
 
 


