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tempo corrente dalla selezione medica &l momento dal
quale 8i considera 1'eaposizione al rischio. Cid equi=
vale a dire che il Consigliﬂ'per il portafoglio assunto
direttamente dall'Istituto, dovrebbe conformare 1'ipo=
tesi di mortalitd che sceglie a base di calcolo delle
riserve, all'andamento delle serie di coefficienti di
probabilitd di morte conosciute in sssicurazione sotto

il nome d4i tavole selezionate. In tale guisa il Comsiglio

81 metterebbe anche in condizione di soddisfare alla
disposizione della lettera d) dell®art, 40 dello Statu

to che preserive la costituzione di una parte della
riserva straordinaria con prelevamento non inferiore

al 20 % del beneficio di mortalith risultante dal confron
to fra gli schemi di previsione approvati dal 00n315113

i quali tengano oltre che dall'eti dell'aaaicur;to del

la durata dei eontratt%{e la mortalitd effettiva sop=

portata dallo Istituto.
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Per lg onniiﬁiaa&—&e;la indagini statistiche ,dplla

mortalitd degli assiourat; nel nostro paese non pofgzao

1'istituto giovarsi di esperienze dirette sulle mortali=
“:.l} . nﬁ% aeteh
tA degli assicurat4 italiani,/d 4n ¢same ,» Bia

Pure sommario , dei repporti che cor—
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