Il Consorzio CAES Italia si pone come attivatore di un processo
di etica assicurativa con I'obiettivo di promuovere e di
consolidare, attraverso la creazione di un movimento di
consumatori assicurativi consapevoli, un'assicurazione
eticamente orientata.

RICHIESTA E VALIDITA DEL PREVENTIVO
Per ricevere un preventivo dal Consorzio CAES lItalia & necessario compilare in ogni sua parte il presente
Questionario Raccolta Dati e inoltrarlo:
e via e-mail all’indirizzo commerciale@consorziocaes.org, oppure
e viafax al n° 02/93664856
Il preventivo ha validita di 60 giorni.

Proposta - Questionario

POLIZZA di RESPONSABILITA’ CIVILE PER
CONSIGLIERI DI AMMINISTRAZIONE, SINDACI e DIRETTORI

| - DATI GENERALI RIGUARDANTI LA SOCIETA’ PROPONENTE

1.Ragione sociale
2.Sede legale
3.Forma giuridica Codice Gruppo
4 Attivita svolte

. Data di costituzione
. Capitale sociale: nominale € versato €
. Numero iscrizione al Tribunale

. Numero iscrizione alla Camera di Commercio

. Fatturato ultimo esercizio €.

0. Elenco Sedi operative: (indicare le rispettive ubicazioni)

2O oO~NO O,

Il - ALTRI DATI RIGUARDANTI LA SOCIETA’ PROPONENTE

1 . Durante gli ultimi 5 anni, la Societa proponente, ha cambiato denominazione?
O si O NO

In caso affermativo indicare la precedente

2 . La proponente affida il controllo della contabilita e della valutazione del patrimonio ad una
Societa di Revisione?
O si O NO
In caso affermativo indicare il nominativo

3 . La Proponente si avvale della prestazione di Consulenti esterni (legali, contabili, E.D.P.)?
O si O NO

4 . Da quanto tempo la Proponente svolge I'attivita desumibile dall'oggetto sociale?




5 . La Proponente, negli ultimi 10 anni, & stata ammessa alla procedura di
concordato preventivo o amministrazione controllata?
a Si O NO
in caso affermativo fornire tutte le informazioni relative

6 . Se la proponente & una Societa a Responsabilita Limitata & stato nominato il Collegio
Sindacale?
O si O NO

I11- DATI SUI SOCI

a) NUMEIO SOCH. .. eteeiieie et

1V - DATI SUGLI ASSICURATI
(Consiglieri di Amministrazione - Sindaci - Direttore)

a) Elenco
DATA
NOME E COGNOME DI NASCITA DATA NOMINA

a) SINDACI:

b) AMMINISTRATORI:

c) DIRETTORE:
b) Indicare se due o piu Assicurati sono membri della stessa famiglia

(generalita)

c) Fornire I'elenco degli Assicurati che rivestono cariche in altre societa del Gruppo

dettagliandole

d) Indicare se vi sono cambiamenti nell’elenco degli Assicurati nell’'ultimo anno:




e) Indicare se gli Assicurati hanno in corso attualmente, o hanno avuto in corso negli ultimi tre
anni, altre polizze di questo tipo
O Si O NO

In caso affermativo: con quale Assicuratore?
Per quale massimale?
Data di scadenza della polizza

f) Indicare se sono mai state annullate o rifiutate coperture assicurative per questi rischi;
O si O NO
In caso affermativo, perché?

g) Precisare se sono mai state avanzate richieste di risarcimento sia ai presenti Amministratori
o sindaci della Societa proponente e del Gruppo, sia ai precedenti.

h) Indicare se gli Assicurati o la Societa proponente sono a conoscenza di fatti presenti o
passati che potrebbero dare luogo a richieste di risarcimento che rientrino
nell’'assicurazione qui proposta;

O sSi O NO
In caso affermativo, fornire ogni dettaglio possibile

i) La proponente negli ultimi 5 anni ha ricevuto richieste di risarcimento relative a danni
patrimoniali subiti da terzi? (In caso affermativo fornire tutte le informazioni relative)

MASSIMALE RICHIESTO (per sinistro e per anno): O € 500.000,00
O € 1.000.000,00

La Proponente ha gia compilato proposte di Assicurazione analoghe alla presente?
O sl O NO
In caso affermativo precisare il motivo per cui non € stata stipulata la relativa polizza

La sottoscrizione della presente Proposta — Questionario non impegna la Proponente alla
stipulazione della polizza di assicurazione; tuttavia qualora la polizza di Responsabilita Civile sia
emessa, le dichiarazioni rese ed il contenuto degli allegati consegnati alla Societa con la presente,
saranno presi a fondamento del contratto e formeranno parte integrante del medesimo.
La Societa Proponente riconosce che le dichiarazioni contenute e da essa rese nel presente
questionario sono conformi a verita, e dichiara altresi di non aver sottaciuto alcun elemento
influente sulla valutazione del rischio.

PROPONENTE

(Legale rappresentante)

Si allegano:
e Statuto Sociale
e Ultimi due bilanci approvati



