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INTERMEDIARIO ASSICURATIVO]CONDIZIONI DI ASSICURAZIONE ]CQD, PRODUTTORE {COD, CONVENZIONE
A4S

BRESSANELLI GALLI APPLICATE AL CONTRATTQ 000
GE MODELLC N, P, 2518 ED

03/2018

- _ " DATI DEL CONTRAENTE - ¥
COGNOME NCME ! RAGIONE SOCIALE CODICE FISCALE/PARTITA IVA

| CIAS FORMAZIONE PROFESSIONALE IMPRESA SOGIALE | | 02540750136 . |

INDIRIZZO E NUMERC CIVICO
| VIALE CESARE BATTISTI 10 |

CAP LOCALITA' . PAOVINCIA STATO,
22100 | |como . | |eco | [ImALIA |
I?ELEFCND l tC('F.!..l..Ul..l\FiEE | la mait

. DATIAMMINISTRATIV
ECORRENZA E SCADENZA. DELLA POLIZZA

DALLE ORE 24.00 DEL ALLE ORE 24.00 DEL SCADENZA RATE {di ogni anno) FRAZIONARMENTO DATA EMISSIONE TACITO
- RINNOVC
{ai/10/2018 | [31/10/2019 | 131/10 | {amwuare ! |23/10/2018 | isz ]

2192567

pagate sino a
31/10/201%

Intortunt r..‘ 3.121,95] n,usl 3._z00,00 I—- 3.121,95] "rs,os] 3. zm r 3.121,95I Ta.osi 3.zno,uoi

Totale ’ 3.131,95] TE,DSI 3.200,00[ ’ 3.121,95] "rs,o;r 3.200,901 ' 3.121,95l 're.osj 3.200.00]
LN
£ LD 2K O
21 ]
LIMPORTC DIEURC | 3.200,00] A SALDO DEL "RATEQ SINO AL" E' STATO INCASSATC OGGIL,‘? 6 (o
- LiINTAgME M Ve
LINGASSO E' STATQ £FFETTUATO DALLINTERMEDIARIO ASSICURATIVO. [ ]51 [ IND  REGISTHATO SUL FOGLIO CASSA N DEL |Z, {,a l 6 4 ’'3 q‘
| ——
L
Modalita di pagamento del premio
Gti Intermedlarl Asslcurativl pesseno ricevere dal Contraente esclusi e | i mezzl di p
assegni bancarl, postall o clrcolari, muniti dells clausola di non tra:farlbllhé Intestati alla carnpagnra di Assicurazions oppura all'h dinrlo Assh iva, esp In tale
qualits;
bonlifico bancaria su ¢/ Intestato alla Compagma di Assicurazione ¢ allintermeadlario Assil tv  [n 1ale qualits;
carie di debito {b @ carte prep j 0 carta di credito, salve non vi slaT'oggetiiva Impnsslbiilté techlca afi uﬁllzzo,

denars contante per unt imparto mas:tmo 41750 euro annui per ciascun contratte,

DESCRIZIONE ATTIVITA* ATECO

Istruzione ) I . l Istruzione J

IR

ESEMPLARE PER L' INTERMEDIARIO ASSICURATIVO
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COMP | UNIT [ NUMERO POLIZZA RAMQ { RISCHIO

coD INTERMEDIARID CONDIZIONI D ASSICURAZIONE  |COD, PRODUTTORE  {CODICE CONVENZIONER
p | IL {291R4752 17 B3 0291 |ASSICURATIVO APPLIGATE AL CONTRATIO A4S 200
BRESSANELLI MODELLON.P.2518 ED ’
GALLI GE 03/2018 N

- GABANZIE PRESTATE (valori espressi in Eur

Categoria assicurata: Supericre
Forma della copertura: SpJo rischi Extraprofessionali

Tpnlogta Assicurala Numero ass:l.curat.1

Rescriziona garanzia Capﬂal: s::;?::w Tesso sz;!;nrsl:]unr:o a Assic':rar{.ilfeé?urnale Premio Lorda
Morte 100.000, 0C 0,012308 1,23 400 492,29
Invalidita' permapente 150.000,00 0,012308 1,85 400 138,48
Diaria da ricovero 80,00 0, 061540 4,92 400 1,969,23

a) Massimo catasirofale dl polizza

7.500.000,00]

b) Quando lassicuraziene vale anche per la garanzia “Invalidita gerq‘;aneq'!e da Mé!étgiéf, _sji-'int_e.zi&m{o confermate |e dichiarazioni rese con if Questionario Anam ele li preci

'fDICH!ABAZIOle CTRAEN_TE-_(E sensi degli.artt; 1892 1893 - 1610 CC,)

a) Dichiarazion rese dal Contraente che agisce in nome e per conto di chl spetia
~ L'Assicurato/Contraente dichiara che per t rischi assicuralt con la presente polizza esistono alire assicurazioni?
NO

|
1

- L'Assicurato/Contraenie dichlara che ha avuta respinte proposte 0 annullati contratti di assicurazioni negli ultim! cinque anni per gli stessi rischi coperti dafla presente polizza?
NO

L

- |'Assicurato/Contraente dichiara ¢he | soggetti assicurali presentano minergzieni funzional, mutilazioni, malattie in atto?
NO

DICHIARAZION (ai;serisi degli drticoli1892 - 1883 .= 1804 - 1910 ¢.¢.).E FIRME DEL CONTRAENTE:
Il Goniraente con la firma def presente modulo:

dichiara di aver riceviito prima della sottoscrizione del contratto, di conoscere e accettare integralmente la nofa informativa, 1 glossario e le condizioni
asstcuraz;one edstituent & fascicolo informativo mod. B . 2818 edizione 03/2018,

LA e consapevole che il presente contratio & stato rilasciate sulla base delte dichiaraziont, del datl tecnicl e delle informazioni rese da ks e da ogni akro

assieurato (anche mediante k2 compilazione di questionari) nella piena consapevolezza che la joro Inesattezza falsita o reticanza potrd comportare la riduzione
o lannuflamento delle prestazioni, ai sensj degli artt. 1892 - 1893 - 1894 - 1910 del codice civile;

iL CONTHAENT?\)\ N
[data & firme)
Y 2 aaq%
Sy = N 4 de o

"ZURICH INSURANCE PLC
Rappresentanza Generale per [itafia

Contlolon

CIAS Formazione Professionale
Impresa Soclale 8rl - 22100 COMO
V.le C. Battisti, 10-

C.E. 8 P. IVA 02640750136

ESEMPLARE PER L' INTERMEDIARIO ASSICURATIVO
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COMF‘ UNIT | NUMERC POLIZZA RAMO | RISCHIO GoD INTERMEDIARIC GONDIZIONI D1 ASSICLURAZIONE  [COD. PRODUTTORE  |CODICE CONVENZIONE

P IL | 2914752 17 B3 0291 |ASSICURATIVO APPLICATE AL CONTRATTO R4S 006
RBRESSANELLI MODELLON.P, 2518 ED
v GALLI GE 03/2018

Al gensi degli artt. 1341 e 1342 del codice civile, il Contraente dichiara infine di conoscere e approvare espressamente gli articoli sotto indicatl della Condizion! di assicurazione:

CONDIZION! GENERAL) DI ASSICURAZIONE NORME CHE REGOLANG ['ASSICURAZIONE INFORTUN
An. 1 - Perdita af giritto alfindennizzo per dichiarazioni inesatte o reticenti Att. 30 ~ Regolazione pramio

Arl. 2~ Pagamento del premio @ dacarrenza della garanzia; A, 22 — Esclusioni;

Art, 4 - Aggravemenio del n‘échlo; Ast, 23 — Parsone non assicurabili ~ Cessazione defle garanzie;
An. 6 - Facolt di recesso in caso di sinistre. Att, 24— Limiti d'etd - cessazione dslle garanzie;

Art. 7 - Taclta prorega defi contratto in mancanza di disdetta prima della scadenza; Art. 25« Obblighi in caso di sinistro;

An. 10 - Foro campetente; Art, 27 - Conlrovarsie;

Ar. 32+ Altre Assicuraziond;

IL CONTRAENTE CIAS Formezions Professionale

% Impresa Socizie 8ri - 221006 COMO
H ‘H’ic‘:h’ 149

Tel. 031/262 22 -

CONSENSO AL THATTAMENFG BEFDAWA 2530750136

Wi sottaserittof ricevuta e letta Finformativa, dichiara/na di prendere atio che § suot dati personal — ivl Inclusi | dati refativi alla salute - sarannc trattati
dalla Societd per fe finalita di cui al punto 2 a) delfinformativa medesima (finalita contrattuali e di legge). [nolire, it Contraente, qualora soggetto
diverso dall' Asgjeuraio e dal beneficiario ove previsto, dichiara di provvedere a rendere noti | contenuii dell’Informativa al'assicurato/beneficiario aila
prima occ,ﬁitn d{gmtattn con quest'ultimofi,

Data.. . S L i [0 O,
Firma Contraente CIAS FORMAZIONE PROFESSIONALE IMPRESA Firma Assicurato {se diversc dal Contraente}
@ CIAé?ormazlone Professlonale
!mp;gsa FOG-LOMES - warerrseeny N g o et gasisses e sn s

lnoitrevli Cun%aig%%é?}fé g&o sgglflco ibefo e facoitativo cobsens v %u dei suol dhati personal:

{b) per finalits dkeharkefhd inb e A\ SRS BAbHa Aniziative commerciall dedicate, vitl alla partecipazione a

corncorsi a premi, maleriale pubblicitario & vendita di prodotti o servizi delia Societa o di aitre Societd del Gruppo Zurich

Insurance Group Ltd {tramite strumenti automatizzati quali ad esempio fax, sms, posta eletironica etc e strumenti
tradizionali guali posta e telefono) nonché per consentire alla Societa di condurre ricerche di mercato,

{d) per la comunicazione degli stessi a soggetti terzi come indicati al punto 2 lett. d) dell'informativa, | qual potranno &
loro volia trattark per loro proprie finalitd di marketing, invio di comunicazioni commerclali e vendita diretia tramite posta,

posta elettronica, teiefono, fax e gualsiasi altra tecnica di comunicazione a distanza, automatizzata e non automatizzata,

{c) per consentire alla Societa di effettuare ritevazioni statiétiche, al fine di migkorara i propri prodottt e servizi. D E

= il P Soran

= @ CIAS Formaziorr Profassinnale

Impresa Soclels 7 - 221¢% clo,

V.le C. Battisti, 10 - SR, Mg, @&uu

Tel. 081/262322 -

C.F eP VA G854075M128

ESEMPLARE PER L' INTERMEDIARIO ASSICURATIVO
stampato il 24/10/2018 14:57:03 3di9
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ke < g SRR : S R B
Con Ia presente append ce che forma parte ntegan ntraito si prende atio che I'assicurazione & prestata per | corsi di
formazione professionali per ragazzi dopo i 14-anni. ST
Istruzione superiore: Formazione Professionale. S

ZURICH INSURANCE PLC
Rappresentanza Generale per 'italia

( aullo o

&Qo
iL GONTRAENTE
{ . {data e firma) ’ﬁ\

CIAS Formazione Professionat

imprsaz Sociale Srl - 22100 COML
V.le C. Batsisti, 10 - -

Tel. 031/252822 -
C.E e B IVA 02540750126

'ESEMPLARE PER L' INTERMEDIARIO ASSICURATIVO 4dis
stampato | 24/110/2018 14:57:03

maod. P.NPPTLOGY



2urich Insurance phe

Sade a Zurch House, Ralisbidge Park, Bubling 4. hlanda
Regislro del Commarcly di Dublino n. tsw]

Somnopostz alla \ng1anza delfAulomita’ fand preposla alla
dei sernvizi i - Faps & la par Ilizkia; Via Benigno Cr-spl 23 g A y

Ay |

20158 Mifang - Tslefono -39,0250661 ~ Fax +29.0259662503
Iscrilta ai'ARa Emprasa IVASS (Elenco 1) & n. |.00BES in data 311708 ®
CFF.INAR. Milano 05330900968

Rappreserlanle Generzle per Htalia: C. Candia N R l H
Inciizzo Pec: Zuichunsurance.Ple@paczurishiy Z
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Gentile Cliente, il presente questionario (ex arl. 120 comma 3, D. Lgs, N.209/2005 e art, 52 Regolamenio ISVAP NR 5/2006 e successive
modificazioni ed integrazioni) ha lo scopo di consentire allintermediario Assicurative di valutare 'adeguatezza del prodotto rispetto alle Sus
esigenze assicuralive,

Il predetto questionaric consentird quindi a it e alf'intermadiario Assicurativo una pill facile individuazions del Suo obiettivo assicurativo
rispetto afie diverse tipologie contrattuali esistenti. Pertanto, reiativamente ai soggetfi indicali, Le chiediamo di esprimere nel seguito le Sue
esigenze assicurative, Ciascuna dl esse sard valutata in dettaglio per fa completa analisi e definizione dei contenuti contrattual, Tali indicazioni
non sono vincolanti. Lei resta libero di softoscrivere un qualungue prodotto assicurative, sulla base dello sue decisioni, rispetto agh elementi
contrattuali che Le saranno fornili in dettaglio, garanzia per garanzia, dallintermediario Assicurativo con particolare riferimento al premio, afte
condizioni contrattuali, ai limiti di indennizzo, ale franchigie, al massimali, agli scoperti.

Di conseguenza la scelta finale delle garanzie da acquistare e delle relative entita e modalitd sara effettuata da parle Sua nel corse delfa
definizione della polizza e riportata in dettaglio nella polizza stessa.

In ogni caso e ricordiamo che in caso di Suo rifiuto a fornire una o plb dichiarazioni richieste efo nel caso in cui volesse acquistare un prodotto
assicurativo nonostante la valutazione di inadeguatezza data daffintermediario Assicurative, guest'ultimo & obbligato a raccogliere una sua
dichiarazione in fal senso.

It cliente vuole rispondere al questionario? ST
Batl Anagrafici del Cliente :
Cognome Nome / Ragione Sociale CIAS FORMAZIONE PROFESSIONALE IMPRESA
Codice Fiscale / Partita VA SOCIALE
Forma Giuridica 02540750136 ..
Altre

Esigenze assicurative det Cliente
Le esigenze assicurative del Cliente riguardano le seguenti garanzie:

L.a garanzia di invaliditd permanente a sequito di infortunio occorso nelfo
svolgimento di una attivita professionale od extraprofessionale. SI

La garanzia di morte a seguite di infortunio occorso nello svolgimento di una
attivita professionale od extraprotessionale. L}

La garanzia di invalidita permanente da Malattia copre la invalidita permenente -
conseguente a malattia manifestatasi successivamente alla data di effetto dei
contratio. NO

La garanzia di rimborse spese di cura copre le spese mediche sostenute a
saguito dinforiunio, indennizzabile a termini di pelizza, NO

La garanzia di Indennitd di Ricovero Ospedaliero, cofrisponde una diaria
giomaliera in case di ricovero presso istitulo di cura a seguito di inforiunio,
indennizzabile a termini di polizza. )4

La garanzia d'Inabilita temporanea da Infortunio & una garanzia che garantisce
una diarla giormaliera in caso di impessibilia ad attendere le proprie oceupazioni
a calisa di un infortunio, NO

La sua esigenza assicurativa deriva da un obbligo di legge a/o contrattuale? No

It cliente & disposto ad accettare franchigie, scoperti ed altri limitazioni alfindennizzo  No

Ullerioti esigenze o precisazioni da parte del Cliente

Prodatta proposto dallintermediario in quanto adeguato alle esigenze esposte dal Tutti Protetti
Ciiente

In caso di prodotto non adeguato if cliente ne richiede comungue Pacquisto? NO

L'acquisto defla copertura & necessaria per far fronie ad una richiesta specifica di O

{o ad un obbligo contrattuale previsto da) un istituto di credito erogante un mutuo,
finanziamento o leasing?

;
Luogo CQ{[D TR Ce et V'V-cigt'a 26 /(’:)/ Y

Firma del contraente o del legais rap resenlant oo ! . Firma dellintermediario / ”

‘3 “CIAS Formazione Pro essmn. ate s
impresa Sociale Stl - 22100 CU ifE : R I (/

Vv.le C. Battisti, 10 -
Tel, 031/282322 -

G.E & P. IVA 02540750136
ESEMPLARE PER L' INTERMEDIARIO ASSICURATIVO
stampato il 24/10/2018 14:57:03 5dig
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!CHIARAZIONE DI RIF]UT DI_FORNIRE UNA 0 PIU' DELLE: lNFORMAZIONI RECHIEST

(I rifiuto di fornire una o pilt informazioni deve risultare da apposita dichiarazione soltoscritta dal Contraente)

Dichiaro dl non voler fornlre una o pil delle informazionl richiestemi, nella consapevclezza che cio pregiudica
{a valutazione deffadeguatezza del coniratto alle mie esigenze assicurative

Luogo data

Firma del contraente o del legale rappresentanie Firma del{'Intermediario

;'DiCHIARAZlONE' Dl VOLONTA‘ DI ACQUISTO IN: CASO DI POSSIBILE ENADEGUATEZZA‘ :

(Deve essere sottoscritta dal Contraente e dall'Intermediario nel caso in cul Fintermediario abbia ricevuto mformazwm
inidonee a proporre un prodotio adegualto alle esigenze assicurative del Contraente ma il Contraente intenda
comunque procedere all'acquisizione del prodotio)

[ ] ¥ sottoscritto Intermediario dichiara di avere informato if Contraente dei principali motivi, di seguito riportati, per
i quali, sulla base delle informazioni disponibili, la proposta assicurativa non risulta o potrebbe non risultare
adeguata alle Sue esigenze assicurative.ll sottoscritto Contraente dichiara di voler comunqgue stipulare il
relativo contratio.

Riportare il/i principale/i motivo/i dell'eventuale inadeguatezza

Luogo . data

Firma del contraente ¢ del legale rappresentante Firma dellintermediario

PRODOTTO INDIVIDUATO: Zurich Tutti Protetti

5 7 NFORN‘IATIVA; : BlVACY - e
("CODICE IN MATERIA DI PROTEZIONE DE1 DATI PERSO ALP')

At sensi della normativa sulla privacy (Regelamento UE 2016/679), La informiame che i dati da Lei forniti saranno trattati dalta societd intestataria
del presente questionario (la "Sociela") che riveste la qualifica di Titolare del frattamento, unicamente al fine di valutare I'adeguatezza del coniratto
che intende sottoscrivere alle Sue esigenze e bisogni assicurativi. La base giuridica del trattamento risiede nelf'obbligo previsto dalla normativa di
settore in cape al Titolare di procedere in fase precontrattuale afl'acouisizione di ogni informazione utile a valutare I'adeguatezza del contratio
offerio in relazione alle esigenze assicurative e previdenziali del comtraentefaderente. Il conferimento dei dati & facoitativo, tuttavia, | mancaio
conferimento potrebbe comportare limpossibilita per la Societa di procedere con la valutazione di adeguatezza del contratto. Ul trattamento dei Suoi
dati avverra con strumenti, manuali, informatici e telermatici, strettamente necessari al raggiungimento delia finalita indicata ed in modo da garantire
la sicurezza e la riservatezza dei Suoi datli. 1 datl raceolli sono dati identificativi, di contalto, nonché Inerentl la Sua situazions finanziaria,
patrimoniale, assicurativa {i “Dati”),

| Suoi Dati potranno essere conosciuti da dipendenti o coliaboratori a cid legittimati dal Titolare, che agiscono nell'ambilo delle rispettive funzioni ed
istruzioni impartite dal Titolare medesimo nelle rispettive aree di competenza, nonché da parte di societd del gruppo cui il Titolare fa paste, ovvero
fornitori di servizi esterni, debitamente nominati quali responsabili del frattamento.

| Dati raccolt! con | presente questionario verranno conservati per il periodo di tempo necessario alla valutazione di adeguatezza e comunque per
un pertodo hon superiore a 10 anni dalia data di conclusione del contratto.

| suoi dati non verranno diffusi dalla Societa.

Le ricordiame che potra in gualsiasi momento avere accesso ai Suei Datl, richiedere informazioni clrca il loro trattamento, nonché richledeme
faggiomamento, la retlifica, la canceBazione e la limitazione dei trattamento dei dati che La riguardano nei limiti concessi dalla legge. Potra altresi
esercitare il diritto alla portabilith dei Dati, proporre reclamo alla competente autorita di controllo, revocare il consenso precedentemente prestato,
scrivendo alla Societa presso la sede legale Via Benigno Crespi 23, 20159 Mitano o via e-mail allindirizzo privacy@it.zurich.com alfatlenziore del
Aesponsabile per la protezione dei dati nominate dalia Societa,

DICHIARAZIONE Bl CONSENSQO
lo/Noi sotloscrittof, letta e ricevuta fa copia dellinformativa di cui sopra:

Acconsentofiamo al frattamento def misi/nostri dati personali, anche sensibifi, per la valutazione dell'adeguatezza.

@ F1 N[

Nome e Cognome Data ¢ Firma
s MR — %606/1¢
¥ [
(@ CIAS Formaziors Piatsesionale
A

Impresa Sociale & - <.

e B 4 "h"l
V.le C. Battisti, 10 - co @OM"@: @0\»
- Tel. 031/26232% - . T
C.F. e P IVA 02540780126 '

ESEMPLARE PER L' INTERMEDIARIO ASSICURATIVQ
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ZURICH®

i INFORMATIVA PRIVACY |

Gantile Cliente,

la nostra Societd ha la necessita di trattare alcuni dei Suol dati personali al fine di poter fomire i servizi e/o le prestazieni efo | prodetti assicurativi richiesti o
in Suc favore previsti nonché, con il Suo consenso, poira svolgere le ulteriori attivita qui di seguito specificate. Ai sensi dell'art. 13 del Regolamento Europes
ar. 2016/679 {di seguito per brevita il "Regolamento”) forniamo, pertanto, qui di seguito linformativa relativa af trattamento del Suoi dati personali.

{1) IDENTITA' E DATI DI CONTATTO DEL TITOLARE DEL TRATTAMENTO E DEL RESPONSABILE PER LA PROTEZIONE DEI DAT) I

Il Titolare del Trattamento & Zurich Insurance Ple Rappresentanza Generale per Italia (di sequito per brevita la Societd o Compagnia} con la quale & stato
sottoscritio il contratto di assicurazione o che ha emesso un preventivo/quotazione, avenle sede in Via Benigne Crespi, 23, 20153 —Milano {la "Societa").

Potra contattare Il Titolare, indirizzando la Sua comunicazione afl'atienzione dei Responsabile per 1a Protezione dei Dati ad uno del seguentl recapiti:
inviande un‘e-mail all'indirizzo privacy@it.zurich.com ovvero scrivendo a mezzo posta alla sede sopra riportata.

|2} FINALITA’ DEL TRATTAMENTO |

a) Finalita contrattuali e di legge
| Suoi dati personali — ivi compresi i dati relativi alla salute - saranno trattati dalla Socleta:

{iy alfine d fornire i servizi efo e prestazioni e/o | prodottl assicurativi richlesti o in suo favore richieste, ivi compresa la registrazione e
f(‘}accesso al servizio attraverso il quale consultare la Sua posizione relativa ai Suoi contratti assicurativi in essere con la Societa {c.d. Area

lienti};

(i) per ogni altra finalita connessa ad obblight di legge, regolamentari, disciplina comunitaria e per finalita strellamente connesse alle
attivita assicurative fornite dalla Societa. Per finalita assicurative sono contemplati, ad esempio, i seguenti trattamenti: predisposizione di
preventlvi e/o quotazioni per emissione di una polizza, predisposizione e stipulazione di contraitt assicurativi, raceolta del premio
assicurativo, accesso alla c.d. Area Clienti, liquidazione dei sinistri 0 pagamento delle altve prestazionl proviste dal contratto assicurativo
sottoscritio, riassicurazione, coassicurazione, prevenzione e individuazione delle frodi assicurative e relative aziord legali, costituzione,
esercizio e difesa di diritti dellassicuratore; adempimento di altrl specifici obblighi di legge o contrattuali; antiterrorismo, gestione e controllo
interno,

Alcuni dati personali vengono acquisiti dallx Societd indirettamente, ossia da terzi soggetti o tramite strumenti elettronici (quali, ad asemplo,
per i prodotti della responsabilita civile auto (in breve RCA)} che prevedono la Scatola Nera che pud essere da Lel installata sul Suo veicoko
per fini assicurativi).
Sono altresi necessarie aftivith di analisi atiraverso un processo decisionale automatizzato per il caloole del rischio e del relativo premio
assicurativo: per maggiori informazioni bLa invitiamo a visionare il seguenle paragrafo 7 "Esistenza of un processo declsionale
aufomatizzato”. La Societd potra acquisire non direttamente da Lei { seguenti dati: i Km complessivi percorsi, i Km percorsi oltre il limite
nominale di velocita per tipologia di strada, Faccadimento di eventuali urt con altri veicoll o ostacoli.
Il conferimente dei dati personali per tali finalit deriva dalia sottoscrizione di un contratto agsicurativo ovvero dalla richiesta di un preventive/quotazione per
la_stiputa df un contratto e dai correlati obbiighi legali ed un eventuale mancate confertmento potrebbe comportare [fmpossibilith per la nostra Societd di
fornirLe i servizi efo le prestazient e/o i prodottl assicurativi richiesti, ivl compresi {a quotazione, la registrazione e f'accesso al servizio ¢.d. Area Clienti.

b) Finalita di marketing e ricerche di mercato

| Suoi dati personali, a fronte di un suo specifico_consenso, pofrannc essere iraftati dalla Societh per finalithd di marketing, quali linvio df offerte
premozionali, inizialive commerciall dedicate alla clientsla, inviti alla partecipazione a concorsi a premi, materiale pubblicitario e vendita di propri prodotti o
servizi della Societa o di altre societa dal Gruppo Zurich Insurance Group Ltd (con modalitd automatizzate, tra cui a titolo esemplificativo la posta elettronica,
sms, mms, smart messaging, ovvero attraverso linvio di messaggi a carattere commerclale veicolati attraverso I'Area Clienti, olire alle modalita tradizionali
quah, invio di posla cartacea e telefonate con operatore), nonché per consentire alla Societd di condurre ricerche di mereato, indagini sulla quakta dei
servizi e sulla soddistazione dei clientl.

c) Rilevazioni statistiche

f Suoi dati personali, a fronte di un suo specifico consenso, potranno essere trattatl daila Socletd per effettuare rilevazioni statistiche, al fine di migliorare i
propri prodotii e servizi,

d) Comunicaziond a terzl al fine di consentire agli stessi loro proprie iniziative di marketing

I Suci dati personali, a frante df un suc specifico consense, potranno essere comunicati a soggetti terzi {quali Sccietd del Gruppo Zurich insurance Group
LTD}. Tali soggetti, agendo come autonorri titolari del frattamentc, potranno a loro volta trattare | Suoci dati personali per proprie finalita di marketing, invio di
comunicazieni commerciall e vendita diretta tramite posta cartacea, posta elettronica, telefono, fax e qualsiasi altra tecnica di comunicazione a distanza,
automatizzata e non, in refaziong a prodotti o servizi propri od offerti da tali soggetti terzi. .
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e) Soft Spam -
Le ricardiamo, inoitre, che sulla base della normativa vigente, la Socletd polrd utilizzare le coordinate di posta elettronica da Lel fornite In occasione
dellacquisto di un nostro servizio efo prestazione efo prodotic assicurativo per proporle prodott, servizi e prestazioni analoght a quelli da Lei acquistati.
Tuttavia, qualora non deslderasse ricevere tali comunicazioni, potrd dame avviso in qualsiasi momento alla Sacietd, utilizzandoe gli indirizz! riporiati al
prececente paragrajo 1 della presente informativa privacy o utilizzando il link presente sulle comunicazioni email da Lei ricevute. La Societa, in tal caso,
interrompera senza ritardo la suddetta atfivita,

Con riferimento ai precedenti punti 2 by, ¢}, d) ed e}. si precisa che it mancato conferimento del consenso, la sua revoca o la mancata comunicazione dei
dati non pregiudicherd in alcun modc 1a pessibilita di gttenere i servizi efo le prestazjori efo | prodotti agsicurativi richiesti,

13} BASE GIURIDICA DEL TRATTAMENTO E LEGITTIMO INTERESSE ]

Con rifarimento ai trattamenti svolti per le finalita di cui al precedente:

i) punte 2 a) (frattamenti svolli per finafit contrattuali e di leggs}, la base giuridica degli stessi sono:
{i} adempimento agli obblighi pre-contrativali e contrattuali {(per la gestione delle fasi precontrattuali — emissione di preventivo/quotazione
- & contrattuali del rapporio, ivi incluse le attivita di raccolta dei premi, fiquidazione dei sinistri);
(i) la normativa applicabile di settore, sia nazionale che comunitaria (quale linvio di comunicazioni obbligatorie In corso dif contratto,
verifiche antiterrorismo};
(i) linteresse legittimo della Societa {per le allivitd di prevenziens delie trodi, indagine, di tutela dei propri divitti anche In sede giudiziaria).
(v} punli 2 b), ¢} ed e) {trattamenti svoltl per finalita di marketing, finalita statistiche e comunicazione a lerzi) la base giuridica degl stessi sono i
rispettivi consens! eventualments prestati;
{v} punto 2 e} {soft spam) la base giuridica & da rinvenirsi nel legittimo interesse della Societa allutiiizzo delle coordinate di posta eleftronica di un
cliente allinvio di un numero fimitato di comunicazioni commerciali che passano essere appropriale ed inerenti al rapporto assicurativo con Lo
stesso intercorrente.

£4) CATEGORIE DI DESTINATARI DE} DATI PERSONAL |

Con rifedimento ai traltament] svoiti per le finalita di cui al precedente:

(vi) punto 2 a) (trattamenti svoiti per finalitd contrattuali e di legge}, i Suoi dati personali potrebbero essere comunicati alle seguenti categorie di
soggetti: (i) assicurator, coassicuratori; {ji) intermediari assicurativl (agenti, broker, banche}; (i) banche, istituti di credito; {iv) societa del Gruppo
Zurich Insurance Group Lid; (v} legali; periti; medicl; centrt medicl; soggetti coinvolti nelle attivita di riparazione automezzi e beni assicurati; (vi)
societd di servizi, fornitorl, societd di postalizzazione; {vii} societa di servizi per il controllo delle frodi; societa di investigazioni; (vii} societd di
recupero crediti; (ix} ANIA e altri Aderenti per le finalith del Servizio Antifrode Assicurativa, organismi associativi e consortifi, Ivass ed aitri enti
pubblici prapri del settore assicurativo; {x) magistratura, Forze di Polizia e altre Autorita pubbliche e di Vigitanza.

{vil) puntt 2 b), c), d) ed e) {finalitd di marketing e ricerche di mercato, finalita statistiche e soft spam), | Suol dati personali potrebbero essere
comunicati alle seguenti categorie: (i} societa del Gruppo Zurich Insurance Group Ltd; {ii) societd di servizi, fomnitori, outsourcers,

{5) TRASFERIMENTO ALL'ESTERO DE) DATI ]

{ Suoi dati personali potranno essere trasferiti all'estero, prevaleniemente verso paesl Europel. | dati personali possono tuttavia essere trasferiti verso paesi
axira suropei {tra cui la Svizzera, sede della societd capogruppa). Ogni trasferimento di dati avviene nel rispetto della normativa applicabile ed adottando
mistire stie a garantire i necessari lvel§ di sicurezza, 8l precisa a tal riguardo che i trasferimenti verso Paesi extra europei - In assenza di decisioni di
adeguatezza della Commissiene Europea - avvengono sulla base delle "Clausole Contratiuali Tipe" emanate dalla Commissione medesima quale garanzia
del cotretio trattamento. Potra in ogni caso sempre contattare il Responsabile per la Protezione dei Dati ai recapiti riportati nel paragrafo 1 al fine di avere
esatte informazioni circa il trasferimento dei Suoi datl ed il luogo specifico di loro collocazione.

[6) PERIODO DI CONSERVAZIONE DEI DATI PERSONALI ' ]

| Suoi dati personali verranno conservati per i seguenti periedi di tempo:

a) dat precontrattuali (in caso di mancata stipula della polizza): per 60 giorni dalla data di decorrenza del preventive/quotazione;

b). dati contratiuali: per 10 anni successivi al termine del rapporto assicurativo;

¢) dati inerenti alte attivita antifrode: per 10 anni successivi al termine del rapporto assicurativo,

d}  dati inerenti alle attivit di contrasto al terrorismo: 10 anni;

e) dati inerenti alle attivita di tutela dei propri diritti (anche in sede giudiziaria): per il termine di passaggio In gludicato della relativa sentenza o ultime
gradoe di giudicato 8, ave necessario, per la successiva fase eseculiva;

f)  dati trattati per finalitd di marketing e ricerche di mercato, finaliti statistiche e soft spam: due anni dzalia loro comunicazione o dalla conferma circa
la possibilita di lore utilizzo per tali finalita.

i7) ESISTENZA DI UN PROCESSO DECISIONALE AUTOMATIZZATO ]

La informiame che la Societd, al fine dl vaknare e predisporre i propri preventivi, calcolare la classe di sischio ed il premio assicurativo, cosl come previsto
dalla normativa applicabile, necessita di svoigere delle attivita di analisi attraverse un processo decisionale automatizzato analizzando i dati inerenté alfa
precedente storia assicurativa del soggetto interessato ¢ pregressi eventi {quall, ad esempio i sinistri}. Questo processo viene svolto utiizzando algodtmi
prestabiliti e limitati alf'esigenza precipua di caicolo def rischio connaturato con lattivith assicurativa ed & necessario per la stipula del contratto di
assicurazione, per la natura stessa del rapporto (a tal riguardo pertanto, la base giutidica del trattamento deve individuarsi nel rapporto conirativale o
nell'adempimenta alla richiesta di preventivo avanzata dal soggettio interessato),

Inoltre, come stabilito dalia normativa, & possibile che alcune tipologie di prodotti assicurativi inerenti alfla RCA prevedano linserimento sul mezzo di
trasporio di dispositivi eletironici di tracciamento degli eventi, comunements chiamatl “Scatola Nera". In questo caso, la Societd potrebbe trattare i relativi
datl personali connessi alfattivita del veicolo in connessione ad eventi rilevanti quali incidenti o contestazioni aventi valenza in base al rapporto assicurativo,
A tal riguardo, la base gluridica del frattamento deve individuarsi nel rapporto contrattuale e nella sua esecuzions sulla base delle vigentt norme che hanno
introdotio 'uso di tali strumentazioni in ausilio alfattivita di accertamento dei fatli in occasione di contestazionl e indagini nascenti da eventi stradali.
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_ Irtiine, {a Socletd pud svolgere ulteriori affivita che comportano processi decisionatt automatizzatl conness alle attivita anfl frode ed antiterrorismo. Tall
atlivita comportano if trattamento di dati personali con modalita automatizzate al fine di individuare eventuaii frodi ¢ comportament che possance comportare
1a violazione di norme statali e sovrannazionali in materia di antiterrorismo. A tal riguardo la base gluridica de! trattamento deve individuarsi nel legittimo
interesse defla Societa ad individuare eventuali frodi a suo carics e nell'abbligo legale nascente daile vigenti norme in materia di antiterrorismo.

[& TSUGIBIRITT i

Le ricordiame che g artl. 15, 16, 17, 18, 20 ¢ 21 del Regolamento, Le riconoscono numerosi diritt, tra cui il diritto di:

a) accedere ai dati personall che lo riguardano, ottenere informazioni circa  dati trattati, je finalith e le modalita del trattamento;

b) ottenere la retiifica e I'aggiornamento dei dati, di chiedere fa limitazione det trattamento effetiuato sui propri datl {ivi incluse, ove possibile, il
diritto all'chlio & la canceliazione); :

) opporsi per fini legitimi al trattamento dei dati nonché esercltare il proprio diritte alia poriabilita del dath;

d) proporre reclamo alla competente Autoritd di controlio.

La ricordiamo che ove avesse conferito if Suo libero consenso alle attivita di cui ai precedent punti 2 b, ¢} e d) {finafita df markeling e ricerche di mercalo,
finafita stafistiche, comunicazioni a lerzi), potra in qualsiasi momento revocare il Suo consensoe, A tal proposito si precisa che la revoca, anche ove fosse
espressa con riguardo ad uno specifico mezzo di comunicazione, si estenderd automaticamente a tutte le tipologie di invio e di mezzo comunicativo, Potra,
inoltre, sempre comunicare 1a volonta di non ricevare pid comunicazioni di cui al punio 2 e) {soft spam}.

Per esarcitars tall diritti potra rivolgersi al Responsabile per la Protezione dei Dati ai recapili indicatf nel paragrafo f, che qui si riportane per Sua maggiore
comodita: E-malf privacy@it.zurich.com; ovvero scrivendo alla Societa all'attenzione del Responsabile per la Protezione dei Dati altindirizzo di Milano, Via
Benigno Crespi, 23 (20159),
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MODELLO 7 A

COMUNICAZIONE INFORMATIVA SUGL OBBLIGHI DI COMPORTAMENTO A CUl GLI INTERMEDIAR] SONO TENUTI NEi CONFRONTI DEI
CONTRAENT] At SENSI DELL’ART. 49, COMMA 1, DEL REGOLAMENTO 15VAP N. 5 DEL 16.10.2006

Al sensi delle disposizioni del d. lgs. N. 209/2005 (Codice delle assicurazioni private} e del regolamento IVASS N. 5/2006 in tema di norme di
comportamento che devono essere osservate nell’ esercizio dell’attivita di intermediazione assicurativa, gli Intermediari:
*orima della sottoscrizione della proposta di assicurazione o, qualora non prevista, del contratto, nonché in caso di modifiche di rilievo del
contratto o di rinnovo che comporti tali modifiche, consegnano al Contraente copia del documento “informatzioni da rendere al contraente
prima della sottoscrizione della propoesta o, gualora non prevista, del contratto, nonché in caso di modifiche di rilievo del contratto o di
rinnovo che comporti tali modifiche”, che contiene notizie sull’Intermediario stesso, sulle potenziali situazioni di conflitto di interessi e suile
forme di tutela del Contraente;
*prima della sottoscrizione della proposta di assicurazione o, qualora non prevista, del contratto, illustrano al Contraente — in modo corretto,
esauriente e facilmente comprensibile- gli elementi essenziali del contratto con particolare riguardo alle caratteristiche, aila durata, ai costi,
ai limiti di copertura, agli eventuali rischi finanziari connessi alla sua sottoscrizione e ad ogni altro elemento utile a fornire un'informativa
completa e corretta;
*sono tenuti a proporre o consigliare contratti adeguati alle esigenze di copertura assicurativa e previdenziale del Contraente, nonché, ove
appropriato in relazione alla tipologia del contratto, alla sua propensione al rischio; a tal fine acquisiscono dal Contraente stesso ogni
informazione che ritengono utile;
*informano il contraente defla circostanza che if suo rifiuto di fornire una o pit delle informazioni richieste pregiudica la capacita di
individuare il contratto pil adeguato alle sue esigenze; nel caso di volonta espressa dal contraente di acquisire comungue un contratto
assicurativo ritenuto dall'intermediario non adeguato, lo informano per iscritto dei motivi dell'inadeguatezza;
*consegnano al contraente copia della documentazione precontrattuale e contrattuale prevista dalle vigenti disposizioni di cui sopra, copia
del contratto stipulato e i ogni altro atto o documento da esso sottoscritto;
*possono ricevere dal contraente, a titolo di versamento di premi assicurativi, i seguenti mezzi di pagamento:
-assegni bancari, postall o circolari, muniti deila clausola di non trasferibilita, intestati o girati allimpresa di assicurazione oppure
all'intermediario, espressamente in tale qualita;
-ordini di bonifico, altri mezzi di pagamento bancario o postale, sistemi di pagamento elettronico, che abbiano quale beneficiario uno dei
soggetti indicati al precedente punto 1;
-denaro contante, esclusivamente per | contratti di assicurazione contro i danni del ramo responsabilita civile auto e relative garanzie
accessorie {se ed in quanto riferite allo stesso veicolo assicurato per ta responsabilita civile auto), nonché per i contratti degli altri rami danni
con it timite di settecentocinguanta euro annui per ciascun contratto.

UINTERMEDIARIO
BRESSANELL! GALLI GELPI PORTA & C. SRL

Allegato alla proposta/polizza n. Ef‘ibe‘ i

DICHIARAZIONE
il sottoscritto Contraente dichiara di aver ricevuto la presente informativa {2 pagine fronte/retro} e di aver preso
visione delle comunicazioni previste dall’Art. 49 del Regolamento Isvap n. 5/2006.

@ CIAS Formazione Professionale
Imprasa Sociale Sr - 22100 COMO

Firma del contraente...\L( ................... - @ \”e C. Battlsti, 10 ~

Soggetto, identificato nella PARTE }; che entra in contatto con il Contraente; Tel. 031/262322 -
/ C.F. e P IVA 02540750136

@/‘ D
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7 MODELLO 7 B

Informazioni da rendere al contraente prima dellz sottoscrizione deila proposta, o qualora non
prevista, del contratto assicurativo, o di modifiche di rilieve del contratto stesso o di rinnovo che
comporti tali modifiche, ai sensi dell’art. 49, comma 2, lett. A, del regolamento ISVAP n. 5 del
16.10.2006

Al sensi defia vigente normativa, Fintermediario assicurativo ha Pobbligo di consegnare al contraente Il presente Documento che contiene notizie sull’ intermediario
stesso su potenziali situazioni of conflitto di interessi e sugli strumenti di tutelo del controente. L'inosservanza dell’'obbligo di consegna é punita con sanzioni
amministrative, pecuniarie e disciplinari.

Parte I* - Informazioni generali sull’intermediario

L'argano predisposto alla funzione di vigilanza del settore assicurativo & IVASS —Istituto per ia Vigilanza sulle Assicurazioni {gid lsvap} un ente
dotato di personalita giuridica di diritta pubblico che & stato Istituito con d.l. »n.95 del 06.07.2012 convertito in Legge n. 135 del 07.08.2012; {
seguenti estremi identificativi e di iscrizione dell'intermediario possono essere verificati consultando il Registro Unice degli Intermediari
Assicurativi e Riassicurativi sul sito internet dell’lvass {www.ivass.it}




INTERMEDIARIO PER IL QUALE VIENE SVOLTA UATTIVITA’ DI INTERMEDIAZIONE ASSICURATIVA!

Ragione Sociale : BRESSANELLI GALL! GELPI PORTA & C. 5RL
Numero di iscrizione nel registro sezione A — Agente: A000532394 DEL 12/10/2015

Indirizzo sede legale: ' VIA CANTURINA, 82/B - 22100 COMO {CO)
Indirizzi sedi operative: ) VIA CANTURINA, 83/B - 22100 COMO

VIA TRIESTE , 82 —22077 OLGIATE COMASCO
VIA TEVERE 8 - 22070 VILLA GUARDIA

Telefono e fax: 031/307933 - 031/300125
Indirizzo posta elettronica, PEC e sito web: info@bggsrl.com, co002 @pec.agenziazurich.it, www, bgesrl.com

Impresa per la quale & svolta I'attivith: ZURICH INVESTMENTS LIFE SPA e ZURICH INSURANCE PLC (RAPPR.GEN.PER L'ITALIA}

SOGGETTO CHE ENTRA N CONTATTO CON iL CONTRAENTE

COGNOME E NOME: SIMONETTI LOREDANA
QUALIFICA: Collaboratore dell'intermediario
NUMERD D1 ISCRIZIONE NEL REGISTRO SEZ. E: E000004994 det 29.04.2010

Parte II - Informazioni relative a potenziali conflitti di interesse ed imparzialita defl’intermediario

Vintermediario ed | soggetti che operano per lo stesso

A) NON sono detentori di una partecipazione diretia o indiretta al capitale sociale o al diritto di voto superiore al 10 %, di nessuna impresa di
assicurazione;

B) dichiaranc che nessuna impresa di assicurazione o societd controllante un'impresa di assicurazione & detentrice di una partecipazione diretta o
indiretta al capitale sociale superiore al 10% o def corrispondente diritte di voto, della socleta di intermediazione per la quale Intermediario opera;
C) in relazione al contratto di assicurazione proposto: i - . -

- dichiarano di aver consigiiato al contraente, anche in base alle informazioni dalio stesso fornitegi, un prodotto adeguato alle sue esigenze e di
avergliene ampiamente iustrato le caratteristiche essenziali, nonché le garanzie e prestaziont alle quali & obbligata Vimpresa di assicurazione,

- in virtds di un obbligo contrattuale sono tenuti a proporre esclusivamente contratti delle seguenti Compagnie di Assicurazioni:

ZURICH INVESTMENTS LIFE SPA e ZURICH INSURANCE PLC (RAPPR. GEN. PER L'ITALIA)

D) con riferimento al Regolamento ISVAP n. 23 del 2008, nei contratti di assicurazione della Responsabilita Civile Auto, le provvigioni riconosciute
allintermediario dalfimpresa sono pari al 10% per il settore 1°; pari l 8% per i restanti settori.

Parte [lI* - informazioni sugli strumenti di tutela del Contraente

Lintermediario dichiara:

- che | premi pagati all’ Intermediario, costituiscono patrimonio autonomo e separato dal patrimonio dell’intermediario stesso, oppure risuftano
adeguatamente garantiti ai sensi del’art. 117 comma lil bis del Digs n. 209/2005;

- che Iattivity di intermediazione & garantita da Polizza di assicurazione di Responsabilita Civite che copre tutti § danni arrecati da responsabiiita
professionale dellintermediario e di coloro per i quali sia tenuto a rispondere a norma di legge;

- in virtl del PROVVEDIMENTO IVASS N. 46 DEL 03 MAGGIO 2016, ferma restando la possibilita di rivolgersi all’ Autorita Giudiziaria, eventuali reclami
relativi ai contratii o servizi fornitt dalfimpresa di assicurazione, nonché al comportamento degli agenti di cui limpresa si avvale per lo svolgimento
delfattivita di intermediazione assicurativa, incluso if comportamento dei dipendenti e collaboratori degli agenti, possono essere presentati per
iscritto all’Ufficio Gestione Reclami della Compagnia Zurich tramite le seguenti modalita:

(posta: Via Benigno Crespi 23, 20159 Milano - fax: 02.2662.2243 - email; reclami@zurich.it - PEC: reclaim@pec.zurich.it

La Compagnia deve fornire risposta entro 45 giorni dalla data di ricevimento del reclamo, ail'indirizzo fornito dal reclamante. Per 1 reclami aventi ad
ogpetto | comportamento delf'agente, piuttosto che di un collaboratore o dipendente di quest'ultimo, il termine di riscontro di cui sopra potra
essere sospeso per un massimo di 15 giorni, al fine di garantire il contradditorio con T'Agente e consentire allo stesso di esprimere [a propria
posizione relativamente all oggetto del reclamo, cosi.come previsto dalla normativa vigente. Qualora il reclamante non dovesse ritenersi soddisfatto
dall’esitd el teclamo’o in caso di assenza di riscontre entro il termine di legge, prima di rivolgersi all’Autorita Giudiziaria, pud scrivere all'IVASS
Istituto pet la Vigilanza sulle Assicurazionl Servizia Tutela del Consumatore, Via del Quirinale 21, 00187 Roma {fax 06.42133206 o PEC
ivass@ pec.ivass.it), atlegando la documentazione relativa al reclamo trattato dalla Compagnia. Inoltre, it reclamante pué ricorrere a sisterni
alternativi per la risoluzione delle controversie previsti a livello normativo o convenzionale, quali:

-La conciliazione paritetica. In caso di controversia ralativa ad un sinistro R.C. Auto con risarcimento per danni a persone e/fo cose fino a 15.000 euro,
rivolgendosi ad una delle Associazioni dei Consumatori aderenti alf'accordo con I'Associazione Nazionale fra fe Imprese Assicuratrici (ANIA);

-La medtazione civile disciplinata da) D. Lgs. 28/2010, Questo sistema st applica in caso di controversia attinente ai contrattt assicurativi, come ad
esempio In caso di fite relativa al risarcimento di un danno derivante da responsabilita medica e sanitaria, atiraverso al presentazione di una
domandata all’Organisma di mediazione scelto liberamente dalle parti. W responsabile di tale Organismo provvedera a designare un mediatore ed a
fissare il prime incontro tra le parti, le quali dovranno parteciparvi con Fassistenza di un avvocato. Non si applica in caso di controversie relative al
risarcimento de) danno da circolazione di veicoli.

-L'arbitrata, disciplinato dagli artt. 806 e ss. c.p.c. & attivabile o in virtl di una clausola compromissoria, se prevista all'interno del contratto {nelle
condizioni generali), o attraverso la stipulazione di un accordo voito ad attribuire agli arbitri il potere di decidere [a controversia.

-La convenzione di negoziazione assistita istituita dal D.L. 132/2014 e s.m.i questo sistema si applica per esercitare in giudizio un'azione retativa a una

contraversia in materia di risarcimento del danno da circolazione di veicoll. Tale meccanismo si instaura tramite invito, di una parte alt'altra, a
stipulare un accordo con il quale ci si impegna a cooperare lealmente per risolvere la controversia con Passistenza dei rispettivi avvocati o di un unico
avvocato.

-L’Arbitro per le Controversie Finanziarie, istituto presso CONSOB ed operaiivo dat 9 gennaio 2017, competente per le guestionl attinenti la
violazione degli obblighi di diligenza, corretterza, informazione e trasparenza nel collocamento di prodotti assicurativi finanziari che comportino
richieste di somme di denaro fino a 500.000 euro. Sono escluse dall’ambito di cognizione dell’Arbitro per le Controversie Finanziarie i danni non
hanno natura patrimoniale e che non sono conseguenza immediata e diretta dell'inadempimento o della violazione degfi obblighi di diligenza,
correttezza, informazione e trasparenza. [i ricorso pud essere proposto quando sui medesimi fatti oggetto dello stesso non siano pendenti aitre
procedure di risoluzione extragiudiziale delle controversie.
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