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Chubb Easy Solutions 
Polizza di Responsabilita’ Civile Professionale  

DPO & Consulenza Data Protection 

Questionario 
  

• Contraente:______________________________________________________________ 
 

• Indirizzo:________________________________________________________________ 
 

• Codice Fiscale/Partita IVA:____________________  
 

• Effetto della Copertura:_______________________  
 

• Scadenza della Copertura:_____________________  
 

• Fatturato:_______________________ 
 

• N° Dipendenti:____________________ 

 
 
 

• Attività della Società: 

1. Audit e verifiche di conformità alla normativa……………………………………………………………………………………………… SI □  NO □ 

2. Analisi del trattamento dei dati e deirischi potenziali…………………………………………………………………………………… SI □  NO □ 

3. Stesura procedure sulla privacy e documentazione necessaria……………………………………………………………………….. SI □  NO □ 

4. Data Protection Officer (DPO)..………………………………………………………………………………………………………………….. SI □  NO □ 

5. Privacy Officer………………………………………………………………………………………………………………………………………….. SI □  NO □ 

6. Consulenza per adempimenti al nuovo Regolamento Europeo 2016/679…………………………………………………………. SI □  NO □
7. Consulenza ed assistenza per adempimento ad obblighi di legge in tema di tutela e trattamento dei dati 

personali…………………………………………………………………………………………………………………………………………..…  SI □            NO □
 

8. Fornitura corsi di aggiornamento e formazione in tema di tutela e trattamento dei dati personali……………………… SI □  NO □ 

9. Altra attività in ambito di Consulenza e/o Assistenza in tema di tutela e trattamento dei dati personali……………… SI □  NO □ 

(Descrizione Altro): 

 

 
1. Il Contraente/Assicurato ha un solo cliente che generi almeno il 50% del valore della produzione ? 

Se, SI fornire le seguenti informazioni: 

a) nome del cliente:__________________________________________________________________ 
 

b) descrizione delle attività che vengono svolte per questo cliente:_________________________________ 
 
____________________________________________________________________________ 
 

c) valore e durata del contratto in essere:__________________________ 

 

        SI □                  NO □

 
 

2. Il Contraente/Assicurato ha contratti che generano valore della produzione in U.S.A./Canada?              SI □              NO □ 
Se, SI indicare: 

a) il valore della produzione in U.S.A./Canada:_______________ 

b) l’ultimo valore della produzione totale:__________________
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3. Il Contraente/Assicurato ha Società Controllate con sede in Paesi extra UE per le quali è 

richiesta la copertura assicurativa? 

Se SI, elencare i Paesi in cui hanno sede le Società Controllate per le quali è richiesta la copertura 

assicurativa:_________________________________________________________ 

SI □              NO □ 
 

       SI □              NO □

 
 

 

4. Il Contraente/Assicurato svolge la propria attività in uno dei seguenti settori? SI □     NO □ 

• Istituzioni Finanziarie SI □     NO □ 

• Medico/Sanitario / Farmaceutico SI □     NO □ 

• Enti pubblici Istituzionali Territoriali (Regione, Provincia,Città, Comune) SI □     NO □ 

• Ministero e Pubblica Amministrazione SI □     NO □ 

• Società Quotate SI □   NO □ 

• Social Media SI □   NO □ 

• Piattaforme Web /E-commerce SI □   NO □ 

• Editoria SI □   NO □ 

 

 

5. Sono mai state avanzate Richieste di Risarcimento nei confronti del Contraente/Assicurato?                    SI □   NO □ 

Se SI, fornire dettagli in merito a: descrizione evento occorso, ammontare del danno lamentato, ammontare  

delle spese legali pagate, stato della vertenza: ___________________________________________ 

 
 

 
6. Il Contraente/Assicurato è a conoscenza di fatti e/o circostanze che potrebbero dare origine a 

Richieste di Risarcimento ai sensi della presente copertura assicurativa?         SI □   NO □

 

 
7. Il Contraente/ Assicurato ha mai avuto coperture assicurative analoghe con altre Compagnie di 

Assicurazione         SI □   NO □

 
 
 

 

luogo e data:_______________________________                                   (Timbro e firma) 
 
 
         _____________________
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Fatturato annuo:€                  

MASSIMALE: 

 
 
 
 
 
 

 
Principali Clienti con fatturato annuo (già in portafoglio o di prossima acquisizione) 

 

1)   
 

 

2)   
 

 

3)   
 

 

4)   
 

 

5)   
 

 

Luogo e data   Timbro e firma 
 
 
 
 

 

 
€250.000 

 
€500.000 

 
€1.000.000 

 
€1.500.000 

 
Altro 

€………………… 
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Informativa sul trattamento dei Dati Personali 

 
Ai sensi della vigente normativa nel quadro del Regolamento UE 2016/679 (Regolamento Generale in materia di Dati Personali), 

noi di Chubb European Group SE – Sede Secondaria e Direzione Generale della Società in Italia – Via Fabio   Filzi, 29   – 20124 

Milano – Titolare del trattamento - trattiamo i dati personali forniti dal contraente o raccolti tramite soggetti da noi autorizzati, 

come per esempio gli intermediari assicurativi, per le finalità connesse alla sottoscrizione e gestione delle polizze nonché per la 

valutazione di eventuali richieste di indennizzo derivanti dal verificarsi di un sinistro. 

 
I dati che potranno essere da noi trattati sono dati personali identificativi e di recapito, quali ad esempio nome, cognome, indirizzo, 

numero di polizza, dati che riguardano controversie civili o condanne penali e reati così come, previo consenso dell’interessato, 

particolari categorie di dati quali – per esempio – i dati inerenti allo stato di salute dell’interessato stesso (di seguito tutti insieme 

i "Dati") nell'ipotesi in cui ciò sia necessario al fine di valutare l’entità del sinistro, definire il livello di rischio assicurativo ed in 

generale adempiere ad ogni specifica richiesta. 

 
Inoltre, nel caso venga richiesto lo specifico consenso espresso dell’interessato, i dati potranno essere utilizzati per contattarl o con 

strumenti tradizionali (per posta e tramite telefono e con l’ausilio di un operatore) ed automatizzati (per posta elettronica , sms, 

mms, fax e social media) per inviargli offerte sui nostri prodotti. Resta inteso che in ogni momento l’interessato pot rà revocare 

tale consenso o limitarlo anche ad uno solo dei suddetti canali di comunicazione. Precisiamo che tale ultima finalità verrà 

perseguita solo nel caso sia richiesto ed ottenuto il consenso a tale trattamento. 

 
Per lo svolgimento delle sole finalità amministrative e contrattuali, i Suoi Dati potranno essere comunicati alle altre società del 

Gruppo anche ubicate all’estero. Al fine di adempiere alle richieste derivanti dalla gestione della polizza, ci avvaliamo anc he di 

soggetti terzi autorizzati al trattamento dei Suoi Dati che operano secondo e nei limiti delle istruzioni da noi impartite.  

 
I dati saranno conservati per il tempo strettamente necessario alla gestione delle finalità sopra descritte.  

L’interessato ha  diritto  di  accedere  ai  Dati  in  ogni  momento,  opporsi  al  trattamento  dei  medesimi,  chiederne  la  rettifica,  la 

modifica e/o cancellazione ed esercitare   il diritto alla limitazione dei trattamenti e il diritto alla portabilità dei dati. A tale fine 

può rivolgersi a Chubb European Group SE - Rappresentanza Generale per l’Italia – Via Fabio Filzi, 29 – 20124 Milano (MI) – 

Tel.    02-270951–   Fax:   02-27095333   o   contattare   il   Responsabile   per    la   Protezione   dei   Dati   Personali    all’indirizzo 

dataprotectionoffice.europe@chubb.com.  Da  ultimo,  si  ricorda  che  ogni  interessato  ha  diritto  di  proporre  reclamo  all'Autorità 

Garante in materia di Protezione dei Dati Personali. 

 
L’Informativa completa  sul  trattamento  dei  Dati    da  parte  di  Chubb,  con  l’indicazione  dettagliata  delle  basi  giuridiche  del 

trattamento      è      disponibile      sul      nostro      sito      internet      www.chubb.com/it      o      direttamente      al      seguente      link 

https://www2.chubb.com/it-it/footer/privacy-statement.aspx. È  altresì  possibile  richiedere una  copia  cartacea  dell’Informativa 

completa in ogni momento, inviando una email a: dataprotectionoffice.europe@chubb.com 

 

 

 

 

 

 

Luogo e data                  Timbro e firma per presa visione 
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