WILLIS ITALIA S.p.A. wtw

Spett.le Azienda Metropolitana Trasp. e Sosta Catania Spa

Alla C.A.: c.a. Sig.ra Angela Germana

Mittente: | Giacometti Stefano Tel: | 095 2864 526
E-mail stefano.giacometti@wtwco.com Fax: | 095 2864 522

Data: 19/10/2023

Oggetto: | Trasmissione di quotazione assicurativa D&O e EPL e informativa ex. Art. 56 regolamento
IVASS n. 40/2018

Gentile Cliente,

In relazione alle istruzioni ricevute con cui siamo stati incaricati di reperire sul mercato assicurativo una
quotazione per i Vostri rischi D&0 e EPL, Vi trasmettiamo con la presente il dettaglio della quotazione che
riteniamo pit idonea alle Vostre necessita.

Vi informiamo che gli assicuratori interpellati sono stati da noi selezionati in base alla loro capacita di
corrispondere alle Vostre necessita:

Compagnia Agenzia di

HDI ASSICURAZIONI HDI ASSICURAZIONI Ger Roma - Rami Danni

LIBERTY Mutual Insurance Europe SE - Italy LIBERTY MUTUAL Ins. Europe SE
Branch

Non avendo alcun obbligo di carattere contrattuale o extracontrattuale a collocare i rischi dei nostri Clienti
presso particolari o specifici assicuratori, la scelta che abbiamo operato si fonda su un’analisi imparziale del
mercato assicurativo, sull'esperienza da noi consolidata negli anni e sul complesso delle nostre relazioni
riferite all’'assicuratore proposto.

L'allegato illustra sinteticamente i termini della copertura, esso deve considerarsi integrato con le condizioni
contrattuali e il documento informativo precontrattuale (DIP), se previsto, allegato

Vi preghiamo di esaminare la documentazione allegata con attenzione e di segnalarci eventuali difformita
rispetto ai Vostri intendimenti, nonché eventuali discordanze nella descrizione del rischio che possano in
qualche modo influire sulla valutazione dello stesso da parte degli assicuratori.

In merito Vi rammentiamo che, ai sensi di legge, I'Assicurato & tenuto a comunicare tutte le informazioni
rilevanti e che eventuali dichiarazioni inesatte o incomplete potranno inficiare I'efficacia della copertura.

Vi rammentiamo altresi che il documento allegato & unicamente una quotazione e in questa fase della
negoziazione non deve essere inteso come un'implicita conferma di copertura, né come una manifestazione
di disponibilita da parte dell'assicuratore a prestare la copertura prima che egli ne abbia ricevuto l'ordine
fermo e ne abbia confermato l'accettazione.

In merito alla validita della presente quotazione vogliate notare che i termini declinati dalla compagnia non
hanno una specifica data di scadenza, avendo gli assicuratori la facolta di modificarla in qualsiasi momento.

Qualora essa sia fornita in divisa estera, la medesima & valida unicamente al tasso di cambio odierno e gli
assicuratori hanno facolta di ritrattarlo in futuro

Willis Italia SpA non sara responsabile delle conseguenze derivanti da eventuali ritardi nel dare riscontro agli
assicuratori.

| termini di pagamento del premio vi saranno specificati nel documento di conferma della copertura.



WILLIS ITALIA S.p.A. wtw

Vi informiamo che il premio lordo indicato in allegato & comprensivo delle nostre spettanze per i servizi
prestati durante le fasi di piazzamento del rischio e per tutto il periodo di validita del contratto e ci saranno
corrisposte direttamente dall'assicuratore. Per maggiori dettagli sulle nostre spettanze non esitate a
contattarci.

Restiamo quindi in attesa di Vostre istruzioni per richiedere agli assicuratori la messa in copertura del rischio;
a tal fine Vi preghiamo di ritornarci il presente documento sottoscritto per accettazione nei punti indicati.

In caso di mancata ricezione del presente documento firmato, Willis Italia non potra procedere a richiedere la
messa in copertura del rischio.

Ove invece riteneste necessario apportare delle variazioni, o ricevere ulteriori chiarimenti, Vi preghiamo di
contattarci nel pitl breve tempo possibile.

Vogliate gradire i nostri migliori saluti.

Giacometti Stefano

Allegato alla quotazione D&O e EPL Azienda Metropolitana Trasp. e Sosta Catania Spa 19/10/2023
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Allegato 3

Informativa sul distributore

Ai sensi delle disposizioni del Codice delle Assicurazioni private (“Codice’) e del Regolamento IVASS n. 40 del 2 agosto 2018 il distributore ha l'obbligo di
consegnare/trasmettere al contraente il presente documento, prima della soltoscrizione della prima proposta o, qualora non prevista, del primo
contratto di assicurazione, di metterlo a disposizione del pubblico nei propri locali, anche mediante apparecchiature tecnologiche, oppure di pubblicario
su un sito interet ove utilizzato per la promozione e collocamento di prodotti assicurativi, dando awviso della pubblicazione nei propri locali. In occasione di
rinnovo o stipula di un nuovo contratto il distributore consegna o trasmette le informazioni di cui all Allegato 3 solo in caso di successive modifiche di rilievo

delle stesse.

Sezione |) Informazioni generali sull’intermediario che entra in contatto con il Contraente

Iscritto al registro degli intermediari assicurativi

Cognome e Nome Qualifica

Giacometti Stefano Addetto all’attivita di intermediazione assicurativa
Tel. 095 2864 526

Email:
stefano.giacometti@wtwco.c
om

Iscrizione al registro degli intermediari assicurativi

Sezione E Numero 000054318 Data 23/02/2012
Attivita svolta per conto di Willis ltalia S.p.A. Sede Legale
Sede legale ed operativa Via Pola, 9 20124 Milano
Telefono +39 02 47787301 PEC: Sito Internet:
Fax +39 02 83798235 willisitaly@willis.mailcert.it www.willistowerswatson.com/it-IT

Iscrizione al registro degli intermediari assicurativi N. BO00083306 Data 2/4/2007 Sezione B

Altre sedi operative:

Via E.Zago 2 Via dei Rustici, 7 Piazza Dante, 7 Piazza Europa, 4
40128 Bologna 50122 Firenze 16121 Genova 95127 Catania

Tel. +39 051 42 127 11 Tel. +39 055 279 91 Tel. +39 010 546 71 Tel. +39 095 286 45 11
Fax +39 051 42 127 80 Fax +39 055 264 55 80 Fax +39 010 546 72 10 Fax +39 095 286 45 22
Piazza Aldo Moro, 10 Via Leonida Bissolati, 20 Via Padova, 55

35129 Padova 00187 Roma 10152 Torino

Tel. +39 049 2617 211 Tel. +39 06 540951 Tel. +39 011 244 34

Fax. +39 049 2617 290 Fax +39 06 54095 210 Fax +39 011248 14 25

Gli estremi identificativi e di iscrizione di Willis Italia SpA e dell'intermediario che opera per conto di
Willis Italia SpA possono essere verificati consultando il Registro Unico degli Intermediari
Assicurativi e Riassicurativi sul sito internet www.ivass.it.

L’autorita di vigilanza che in Italia ha competenze di controllo sul settore assicurativo e
riassicurativo & IVASS - Istituto per la Vigilanza sulle Assicurazioni Private Via del Quirinale n. 21 -
00187 Roma

a) Sul sito internet della Societa (https:/www.willistowerswatson.com/it-IT/Notices/corporate-
governance) & pubblicato:
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b)

c)

c)

d)

1.L’elenco recante la denominazione delle imprese di assicurazione con le quali la Societa ha rapporti
d'affari, anche sulla base di una collaborazione orizzontale o di lettere di incarico:

2.L’elenco degli obblighi di comportamento indicati nell'allegato 4-ter del Regolamento IVASS n.
40/2018

nel caso di offerta fuori sede o nel caso in cui la fase precontrattuale si svolga mediante tecniche di
comunicazione a distanza sara possibile richiedere la consegna o la trasmissione dell'elenco sub a.

Sezione ) |

Il broker assicurativo Willis Italia S.p.A. e l'intermediario che ha redatto la presente offerta, i cui
estremi sono sopra riportati, non detengono una partecipazione diretta o indiretta superiore al 10% del
capitale sociale o dei diritti di voto di una impresa di assicurazione.

Nessuna impresa di assicurazione né alcuna impresa controllante imprese di assicurazione &
detentrice di una partecipazione diretta o indiretta superiore al 10% del capitale sociale o dei diritti di
voto di Willis Italia S.p.A.

- Informazioni suqgli strumenti di 1 nte

Lattivita di distribuzione & garantita da un contratto di assicurazione della responsabilita civile, che
copre i danni arrecati ai contraenti da negligenze ed errori professionali dell’intermediario o da
negligenze, errori professionali ed infedelta dei dipendenti, dei collaboratori o delle persone del cui
operato I'intermediario deve rispondere a norma di legge.

Il contraente ha la facolta, ferma restando la possibilita di rivolgersi all'Autorita Giudiziaria, di inoltrare
reclami inerenti al comportamento del Broker o dei suoi dipendenti o collaboratori, rivolgendosi
all'Ufficio Legal&Compliance di Willis Italia S.p.A. Via Pola, 9 - 20124 Milano - Italia - telefono
n. +39 02 477 87 565 — E-mail:ITA-Gestione-reclami@uwillistowerswatson.com. |l reclamo sara
evaso da detto ufficio entro il termine massimo di 45 giorni, mediante comunicazione scritta inviata
allinteressato con le informazioni relative alla lamentela rappresentata. Qualora I'interessato non si
ritenesse soddisfatto dall’esito del reclamo o in caso di assenza di riscontro entro 45 giorni dalla
ricezione del reclamo, puo inoltrare un ulteriore reclamo_al’IVASS, Servizio Vigilanza Intermediari,
Via del Quirinale n. 21 - 00187 Roma, allegando la documentazione relativa al reclamo trattato
dall'intermediario.

La facolta per il contraente di avvalersi di altri eventuali sistemi alternativi di risoluzione delle
controversie previsti dalla normativa vigente

Il contraente e gli assicurati possono chiedere il risarcimento del danno patrimoniale loro causato
dall’esercizio dell'attivita di intermediazione, che non sia stato risarcito dall'intermediario stesso o non
sia stato indennizzato attraverso la polizza di assicurazione citata sopra, rivolgendosi al Fondo di
garanzia per l'attivita dei mediatori di assicurazione e di riassicurazione presso Consap S.p.A. Via
Yser, 14 - 00198 Roma ~ Italia - telefono n. + 39 06 857 961 - E-mail: segreteria.fgs@consap.it
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Allegato 4

Informazioni sulla distribuzione del prodotto assicurativo NON-IBIP

Il distributore ha I'obbligo di consegnare o trasmettere al contraente, prima della sottoscrizione di ciascuna proposta o, qualora non prevista, di ciascun contratto
assicurativo, il presente documento, che contiene notizie sul modello e Iattivita di distribuzione, sulla consulenza fornita e sulle remunerazioni percepite

Denominazio N. RUI Data Sede Contatti
ne iscrizion legale
e
Willis Italia B000083 | 02/04/20 | Via Pola, PEC:
S.p.A. 306 07 9 willisitaly@willi i A
20124 t
Milano Sito Internet:
www.willistowerswatson.
com/it-IT

Gli estremi identificativi e di iscrizione di Willis Italia SpA possono essere verificati consultando il
Registro Unico degli Intermediari Assicurativi e Riassicurativi sul sito internet www.ivass.it.

L’autorita di vigilanza che in ltalia ha competenze di controllo sul settore assicurativo e riassicurativo &
IVASS - Istituto per la Vigilanza sulle Assicurazioni Private Via del Quirinale n. 21 - 00187 Roma

Sezione | — Informazioni sul modello di distribuzione

a) Willis Italia Spa agisce su incarico del cliente

Willis ltalia, nell’ambito delle sue attivita e con riguardo al contratto proposto:

- Distribuisce contratti in assenza di obblighi contrattuali che impongano loro di offrire esclusivamente
prodotti di una o pitl imprese di assicurazione;

Sezione lll) Informazioni relative alle remunerazioni

Il broker assicurativo Willis Italia Spa sara remunerato da: commissione inclusa nel premio assicurativo.
-1 zioni sul i premi

a. Ai sensi dell'art 117 del D.lgs. 209/2005 i premi pégati dal contraente agli intermediari e le somme
destinate ai risarcimenti o ai pagamenti doyu_ti . dalle imprese, se regolati per il tramite
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dellintermediario, costituiscono patrimonio autonomo e separato dal patrimonio dell'intermediario
stesso.

b. Sono ammesse esclusivamente le seguenti modalita di pagamento dei premi:

1. assegni bancari, postali o circolari, muniti della clausola di non trasferibilita, intestati o girati
all'impresa di assicurazione oppure all'intermediario, espressamente in tale qualita;

2. ordini di bonifico, altri mezzi di pagamento bancario o postale, inclusi gli strumenti di
pagamento elettronici, anche nella forma on line, che abbiano quale beneficiario uno dei
soggetti indicati al precedente punto 1;

3. denaro contante, esclusivamente per i 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 la responsabilita civile auto), nonché per i contratti degli altri rami
danni con il limite di settecentocinquanta euro annui per ciascun contratto

Willis Italia & autorizzata all'incasso dei premi e/o al pagamento delle somme dovute agli assicurati in virta di
un accordo in corso di validita sottoscritto con I'impresa di assicurazioni HDI ASSICURAZIONI, o con
lagenzia HDI ASSICURAZIONI Ger Roma - Rami Danni e ratificato dallimpresa.
Conseguentemente, ai sensi dell'art. 118 del D.lgs. 209/2005, il pagamento del premio dovuto, eseguito in
buona fede al broker o ai suoi collaboratori ha effetto liberatorio nei confronti del contraente e quindi
impegna limpresa e le imprese coassicuratrici, nel caso di polizza in coassicurazione, a garantire la
copertura assicurativa oggetto del contratto.

Willis Italia & autorizzata all'incasso dei premi e/o al pagamento delle somme dovute agli assicurati in virtu di
un accordo in corso di validita sottoscritto con I'impresa di assicurazioni LIBERTY Mutual Insurance
Europe SE - Italy Branch, o con I'agenzia LIBERTY MUTUAL Ins. Europe SE e ratificato dall'impresa.
Conseguentemente, ai sensi dell'art. 118 del D.lgs. 209/2005, il pagamento del premio dovuto, eseguito in
buona fede al broker o ai suoi collaboratori ha effetto liberatorio nei confronti del contraente e quindi
impegna l'impresa e le imprese coassicuratrici, nel caso di polizza in coassicurazione, a garantire la
copertura assicurativa oggetto del contratto.

Valutazione di coerenza e adeguatezza ai sensi dell’art. 58 del Regolamento IVASS n. 40/2018

Accettazione della quotazione proposta, sul rischio D&O e EPL per Azienda Metropolitana
Trasp. e Sosta Catania Spa in data 19/10/2023

Compagnia Agenzia di Opzione
prescelta

HDI ASSICURAZIONI HDI ASSICURAZIONI Ger Roma - Rami

Danni X

LIBERTY Mutual Insurance Europe SE - | LIBERTY MUTUAL Ins. Europe SE
Italy Branch
[

Per accettazione dell'offert‘" S\C
L'Ammhi
Awy, |

(Data, timbro e firma)
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Dichiarazione del Cliente Fifma del Clie’(tj
11

|
Confermo che le informazioni da me fornite, che stanno alla
base della proposta sopra descritta, sono corrette, complete e '
veritiere e che Willis Italia mi ha illustrato le caratteristiche
essenziali della polizza e le prestazioni cui & obbligata \ ¥
l'impresa.

! |

In ottemperanza all'art. 56 del Reg. IVASS n. 40/2018 il sottoscritto dichiara di aver ricevuto gl‘ Allegati
3 e 4 sopra riportati relativi alle compagnie:

HDI ASSICURAZIONI e LIBERTY Mutual Insurance Europe SE - Italy Branch

Copia della documentazione informativa ai sensi del D.Igs. n. 209/2005 articolo 185 e seguenti

Onde consentirci di completare i nostri incarti conformemente a quanto previsto dalle disposizioni
vigenti vi preghiamo di ritornare ai nostri uffici questo documento compilato e firmato in ogni sua
parte.

La documentazione di piazzamento € stata verificata da Vaccaro Enrico Giuseppe in data 19/10/2023

Cognome, nome o ragione sociale Data e firma:

C.F./IP.IVA

Residenza o sede legale

L& 240 3D 28AEB



