Spett.le Credemassicurazioni S.p.A.
Ufficio Sinistri

Via Sani 3

42121 Reggio Emilia RE

Protezione Cyber: denunciamo un sinistro

Per rendere pili rapida la valutazione del tuo sinistro, ti ricordiamo di spedire tutta la documentazione richiesta. Se preferisci, puoi denunciare il
sinistro tramite la tua area riservata disponibile su www.credemassicurazioni.it oppure consegnare tutta la documentazione all'intermediario
presso cui hai acquistato la tua copertura. Ti serve una mano per la compilazione? Contatta il numero verde gratuito 890.27.33.36

*  Numero di polizza

e Filiale

*  Nome del tuo gestore

Cognome e Nome Data di nascita

/ /
Indirizzo completo Codice fiscale
E-mail Telefono

Numero di polizza Filiale Nome del tuo gestore

Data e ora di accadimento Luogo di accadimento

Breve descrizione di cosa & accaduto

Furto di Carte di Credito e Carte di Debito

Clonazione di Carte di Credito e Carte di Debito

Acquisti On-line

Furto di Identita

L O O B

Responsabilita civile

Ricorda di allegare sempre la denuncia sporta presso le autorita competenti ed ogni eventuale altro documento utile.
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Data / /

Firma (leggibile)

Per attivare le prestazioni della garanzia TUTELA LEGALE, puoi rivolgerti direttamente ad ARAG ai seguenti rcapiti:

Telefono centralino: 045.8290411

Fax per invio nuove denunce di sinistro: 845.8290557

Mail per invio nuove denunce di sinistro: denunce@ARAG.it

Fax per invio successiva documentazione relativa alla gestione del sinistro 845.8290449

Per attivare le garanzie della sezione ASSISTENZA, contatta la Centrale Operativa di Blue Assistance, attiva 24 ore su 24, tutti i giorni
dell'anno, al numero verde gratuito 800-896991 (dall’estero: prefisso internazionale seguito da 011-7425566), comunicando i seguenti
dati:

®  Generalita

e Numero di polizza
e Tipo di assistenza richiesta (ad esempio reperimento specialisti e consulenza informatica)
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