
Network : No franchigia/scoperto. Sottomassimali operanti: € 50.000 per trapianti; € 10.000 per correzione
malformazione del neonato nel primo anno di vita
Extranetwork  : max € 8.000, scoperto 20%
Diaria sostitutiva: € 40 max 10 gg per ricoveri in Italia; € 60 max 10 gg per ricoveri all’Estero
Pre- post ricovero nei 120 gg precedenti e successivi, con applicazione sottolimite € 1.000
Rimpatrio salma / Trasporto sanitario, sottolimite € 3.000

Scoperto  50%

Network : franchigia € 30
Extranetwork  : scoperto 50%, max rimborso € 40
SSN: rimborso integrale ticket sanitari

Network :  franchigia € 30
Extranetwork  : prestazione non operante
SSN: rimborso integrale ticket sanitari

Network  / Extranetwork :  prestazione non operante
SSN: rimborso integrale ticket sanitari

Network  / Extranetwork :  prestazione non operante
SSN: rimborso integrale ticket sanitari

Network/Extranetwork :  franchigia € 50
SSN: rimborso integrale ticket sanitari

Gravidanza:  rimborso spese per visite, ecografie, analisi chimicocliniche , sottolimite € 700 senza
applicazione di franchigia
Maternità:  diaria ricovero per parto € 70 al giorno, max 7 giorni

Prestazione operante previa presentazione del certificato di pronto soccorso, nei seguenti termini:
Network/Extranetwork :  scoperto 50%
SSN: rimborso integrale dei ticket sanitari

Prestazione operante esclusivamente presso strutture convenzionate con Blue Assistance oppure in SSN, 
senza applicazione di franchigia a carico dell’Assicurato, fermi i seguenti sottolimiti:
€ 600 per l’applicazione del primo
€ 500 per l’applicazione di ogni elemento

Una seduta di igiene orale per anno assicurativo operante esclusivamente in strutture convenzionate
con Blue Assistance senza costo a carico dell’Assicurato e previa prenotazione, oppure in SSN con
rimborso integrale del ticket sanitario.

Informazioni Sanitarie e Farmaceutiche, Informazioni di medicina tropicale 
Segnalazione Centri diagnostici privati

MASSIMALI
(persona/anno) FRANCHIGIA/SCOPERTO/NOTEPRESTAZIONI

P IANO SANITARIO
DIPENDENTI ANASTE
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Ricovero per Grande
intervento chirurgico
(inclusa correzione malformazioni
neonato nel primo anno di vita)

€ 90.000

Assistenza Domiciliare Sanitaria € 1.000

Alta diagnostica Strumentale e Alta
Specializzazione € 7.000

Visite specialistiche
nell’ambito del

max Alta
Diagnostica

Rimborso ticket per Accertamenti
Diagnostici, Esami di Laboratorio,
Accesso Pronto Soccorso

nell’ambito del
max Alta

Diagnostica

Rimborso ticket per
Prevenzione/Controllo (Accertamenti,
Esami laboratorio, Visite Specialistiche)

nell’ambito del
max Alta

Diagnostica

Cicli di Terapie a seguito
di Infortunio € 600,00

Pacchetto Maternità e
Gravidanza € 1.190,00

Cure Odontoiatriche
a seguito di Infortunio € 1.000

Cure Odontoiatriche
Implantologia

€ 3.000

Prevenzione Odontoiatrica € 1 volta l’anno

Servizi di Assistenza Telefonica

10€/M 
2 €/M

Consulenza medica telefonica
Invio di un medico/pediatra o auto ambulanza in Italia
Rientro alla residenza a seguito dimissione ospedaliera max € 1.500 
Invio medicinali all’estero e Rimpatrio sanitario dall’estero
Monitoraggio del ricovero ospedaliero
Assistenza ai familiari assicurati e ai minori di anni 14
Viaggio di un familiare max € 500, Rientro anticipato max € 500
Recapito messaggi urgenti

Assistenza infermieristica post ricovero max € 300
Assistenza fisioterapica post ricovero max € 300
Invio baby sitter max 12 ore
Collaboratrice familiare max 12 ore
Consegna farmaci presso l’abitazione - 1 uscita a settimana, per max. 3 settimane dal sinistro
Servizio spesa a casa - 1 uscita a settimana, per max. 3 settimane dal sinistro
Custodia animali max 12 ore

Assistenza Medica
vedere limiti
annui singola
prestazione

Assistenza a domicilio in Italia
vedere limiti
annui singola
prestazione



Gli elementi distintivi
CENTRALE OPERATIVA

24 SU 24
7 GIORNI SU 7

670.000
CHAIMATE 
INBOUND

140
OPERATORI

44
LIQUIDATORI

RETE CONVENZIONATA
SUL TERRITORIO

ITALIANO

370.000
SINISTRI GESTITI

PIA
NO
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NIT

AR
IO 

 

Come aderire in 4 semplici mosse

Firma il modulo di adesione 
per l'impresa

Compila l'elenco dei 
dipendenti e familiari

Invia i documenti a 
realemutua_anaste@esselleti.it

Versa il premio assicurativo 
indicando nella causale solo 
Ragione Sociale e Partita IVA 

Info per i versamenti:

IBAN: IT 18 O 03138 01000 00001 33659 86 
Intestato ad AASSOD presso BANCA REALE Sede 



Network: No franchigia/scoperto. Sottomassimali operanti: € 50.000 per trapianti; € 10.000 per correzione
malformazione del neonato nel primo anno di vita
Extranetwork : max € 8.000, scoperto 20%
Diaria sostitutiva: € 40 max 10 gg per ricoveri in Italia; € 60 max 10 gg per ricoveri all’Estero
Pre- post ricovero nei 120 gg precedenti e successivi, con applicazione sottolimite € 1.000
Rimpatrio salma / Trasporto sanitario, sottolimite € 3.000

Scoperto  50%

Network: franchigia € 30
Extranetwork : scoperto 50%, max rimborso € 40
SSN: rimborso integrale ticket sanitari

Network / Extranetwork: prestazione non operante
SSN: rimborso integrale ticket sanitari

Network / Extranetwork: prestazione non operante
SSN: rimborso integrale ticket sanitari

Network/Extranetwork: franchigia € 50
SSN: rimborso integrale ticket sanitari

Rimborso spese per visite, ecografie, analisi chimico cliniche, senza applicazione di franchigia

Prestazione operante previa presentazione del certificato di pronto soccorso, nei seguenti termini:
Network/Extranetwork: scoperto 50%
SSN: rimborso integrale dei ticket sanitari

Una seduta di igiene orale per anno assicurativo operante esclusivamente in strutture convenzionate con Blue
Assistance senza costo a carico dell’Assicurato e previa prenotazione, oppure in SSN con rimborso integrale del
ticket sanitario.
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MASSIMALI
(persona/anno) FRANCHIGIA/SCOPERTO/NOTEPRESTAZIONI

€ 90.000

Assistenza Domiciliare Sanitaria € 1.000

Alta diagnostica Strumentale e 
Alta Specializzazione

€ 7.000

Rimborso ticket per Accertamenti
Diagnostici, Esami di Laboratorio,
Accesso Pronto Soccorso

nell’ambito del
max Alta

Diagnostica

Rimborso ticket per Prevenzione/
Controllo (Accertamenti, Esami 
laboratorio, Visite Specialistiche)

nell’ambito del
max Alta

Diagnostica

Cicli di Terapie a seguito
di Infortunio € 600,00

Pacchetto Gravidanza € 700

Cure Odontoiatriche
a seguito di Infortunio € 1.000

Prevenzione Odontoiatrica 1 volta l’anno

Ricovero per Grande
intervento chirurgico
(inclusa correzione malformazioni
neonato nel primo anno di vita)

10€/M 
per coniuge 

o figli

Anaste e Reale Mutua offrono la possibilità di estendere le favorevoli condizione della convenzione AASSOD - ANASTE  
anche ai familiari dei dipendenti, al costo di € 10,00 al mese per coniuge e € 10,00 al mese per figli (tutti,  
indipendentemente dal numero).

Pertanto il personale interessato ad aderire al piano sanitario familiari dovrà comunicarlo alla propria azienda 
specificando i familiari da inserire.

Il corrispettivo, a carico del lavoratore, sarà trattenuto direttamente in busta paga e l’importo sarà versato dall’azienda 
al fondo AASSOD - REALE MUTUA

P IANO SANITARIO 
FAMILIARI ANASTE

10,00 (per coniuge) + 10,00 (per figli, indipendentemente dal numero)ESEMPIO COSTI 1 Coniuge + 2 figli a carico



Gli elementi distintivi
CENTRALE OPERATIVA

24 SU 24
7 GIORNI SU 7

670.000
CHAIMATE 
INBOUND

140
OPERATORI

44
LIQUIDATORI

RETE CONVENZIONATA
SUL TERRITORIO

ITALIANO

370.000
SINISTRI GESTITI

PIA
NO
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Come aderire in 4 semplici mosse

Compila il modulo con i 
familiari per i quali vuoi 
sottoscrivere la copertura

consegna il modulo all'ufficio 
del personale della tua 
struttura

La struttura invia i documenti a 
realemutua_anaste@esselleti.it

La struttura procede alla  
trattenuta in busta paga e 
versa la quota al fondo

Chiedi alla tua struttura il modulo per l'adesione al 
"Piano Sanitario Familiari"

Il modulo può essere scaricato anche dal sito anaste.com 
o richiesto alla segreteria nazionale scrivendo a

anaste@anaste.com
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