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Conforme all’Allegato 4 Regolamento IVASS 40/2018

ALLEGATO 4
MODULO UNICO PRECONTRATTUALE PER PRODOTTI D’INVESTIMENTO 

ASSICURATIVI

Il distributore ha l’obbligo di consegnare/trasmettere al contraente, il presente Modulo, 
prima della sottoscrizione della proposta o del contratto di assicurazione. Il documento può 
essere  fornito  con  modalità  non  cartacea  se  appropriato  rispetto  alle  modalità  di 
distribuzione del prodotto assicurativo e il  contraente lo consente (art. 120-quater del 
Codice delle Assicurazioni Private). 

Sezione I – INFORMAZIONI GENERALI SUL DISTRIBUTORE CHE ENTRA IN 
CONTATTO CON IL CONTRAENTE

Gli  estremi  identificativi  e  di  iscrizione  dell’Intermediario  possono  essere  verificati 
consultando  il  Registro  Unico  degli  Intermediari  (RUI)  sul  sito  internet  di  IVASS 
(www.ivass.it). 

Denominazione dell’intermediario Finsubria s.r.l. 
Iscritto nel RUI sezione A – Società Agente
N° iscrizione A000590910
Data di iscrizione 16/01/2018
Indirizzo sede legale Regione Nosere, 45 28845 Domodossola VB
Telefono 0324 242211
Indirizzo mail 02716@agenzia.unipol.it
Indirizzo Pec (posta certificata) finsubriasrl@cenaspec.it

Ivass – Istituto per la Vigilanza sulle Assicurazioni, Via del Quirinale 21 – Roma è l’autorità 
competente alla vigilanza sull’attività di distribuzione svolta.

Sezione II – INFORMAZIONI SUL MODELLO DI DISTRIBUZIONE

L’intermediario agisce in nome e per conto delle seguenti imprese di assicurazione:
 Unipol Assicurazioni s.p.a.
 SLP – Assicurazioni spese legali peritali e rischi accessori s.p.a.
 Unisalute s.p.a.

Il prodotto distribuito è emesso da Unipol Assicurazioni S.p.a.
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Sezione III – INFORMAZIONI RELATIVE A SITUAZIONI DI POTENZIALE CONFLITTO 
D’INTERESSI

a. L’intermediario, sia quello che entra in contatto con il cliente, sia quello per cui viene 
svolta l’attività, non detiene una partecipazione diretta o indiretta pari o superiore al 10% 
del capitale sociale o dei diritti di voto di imprese di assicurazione rappresentate. 
b. Nessuna impresa di assicurazione di quelle rappresentate o impresa controllante, non 
detiene una partecipazione diretta o indiretta pari o superiore al 10% del capitale sociale o 
dei diritti di voto della società di intermediazione per le quale l’intermediario opera.

Sezione IV – INFORMAZIONI SULL’ATTIVITA’ DI DISTRIBUZIONE E CONSULENZA
L’intermediario, nel caso di collocamento di prodotti d’investimento assicurativo, fornisce al 
contraente una raccomandazione personalizzata ai sensi dell’art. 121 septies del Codice 
delle Assicurazioni Private.

Prima della conclusione del contratto di assicurazione, l’intermediario:
1) acquisisce dal  contraente  ogni  informazione utile  a  identificare  le  richieste  ed 

esigenze  del  contraente  medesimo  e  quelle  necessarie  al  fine  di  valutare 
l’adeguatezza del prodotto offerta; e

2) fornisce allo stesso informazioni oggettive sul prodotto assicurativo in una forma 
comprensibile al fine di consentirgli di prendere una decisione informata.

Qualsiasi  contratto  proposto  deve  essere  coerente  con  le  richieste  e  le  esigenze 
assicurative del contraente.

L’intermediario informa il contraente che il prodotto è coerente con le sue richieste ed 
esigenze e  fornisce  al  contraente  una raccomandazione personalizzata  contenente  i 
motivi per cui un prodotto è ritenuto corrispondente alle preferenze, agli obiettivi e alle altre 
caratteristiche del contraente medesimo.

L’intermediario  distribuisce in  modo esclusivo,  in  coerenza con quanto previsto dalla 
Legge n.40/2007, i contratti assicurativi delle seguenti imprese di assicurazione:

 Unipol Assicurazioni S.p.a.
 SLP – Assicurazioni spese legali peritali e rischi accessori S.p.a.
 Unisalute S.p.a.

L’intermediario non adotta disposizioni in materia di compenso, obiettivi di vendita o di altro 
tipo  che  potrebbero  incentivare  sé  stesso  o  i  propri  dipendenti  a  raccomandare  ai 
contraenti un particolare prodotto assicurativo, nel caso in cui tale distributore possa offrire 
un prodotto assicurativo differente che risponda meglio alle esigenze del contraente.



Le informazioni oggettive sul prodotto – quali caratteristiche, la durata, i costi e i limiti della 
copertura ed ogni altro elemento utile a consentire al contraente di prendere una decisione 
informata – e le indicazioni  sulle strategie di  investimento proposte,  inclusi  opportuni 
orientamenti  e  avvertenze  sui  rischi  associati,  ivi  compresi  gli  eventuali  rischi  di 
sostenibilità, ai prodotti di investimento assicurativi proposti o a determinate strategie di 
investimento proposte sono fornite attraverso la consegna del Documento contenente le 
informazioni chiave per il  prodotto d’investimento assicurativo (KID) e del Documento 
informativo  precontrattuale  aggiuntivo  per  i  prodotti  d’investimento  assicurativi  (DIP 
aggiuntivo IBIP, contenuti del Set Informativo).   

Sezione V – INFORMAZIONI SULLE REMUNERAZIONI E SUGLI INCENTIVI

L’intermediario percepisce un compenso sotto forma di una combinazione di commissione 
inclusa nel Premio assicurativo e altro tipo di compenso compresi benefici  economici 
ricevuti in virtù dell’intermediazione effettuata.

Alla  sottoscrizione  del  contratto  l’intermediario  percepisce  da  Unipol,  in  virtù 
dell’intermediazione  effettuata,  un  compenso  variabile  a  seconda  del  prodotto 
intermediato, incluso nei costi gravanti sul contratto stesso.

Nel caso di premi versati successivamente alla sottoscrizione del contratto l’intermediario 
percepisce  da  Unipol  Assicurazioni  un  compenso,  già  incluso  nei  costi  gravanti  sul 
contratto, variabile a seconda del prodotto intermediato.

In dipendenza dell’intermediazione effettuata,  potranno essere previste remunerazioni 
incentivanti, calcolate a partire dagli obiettivi di vendita e corrisposte al distributore ed ai 
suoi  ausiliari  su base forfettaria successivamente alla conclusione del  contratto,  i  cui 
importi non sono ancora noti all’intermediario, essendo dipendenti da molteplici fattori di 
tipo non esclusivamente quantitativo e non collegati esclusivamente al singolo contratto. 

Non sono corrisposti compensi dal cliente direttamente all’intermediario.

I  costi  e  gli  oneri  applicati  al  contratto  sono  illustrati  nel  Documento  contenente  le 
informazioni chiave per il  prodotto d’investimento assicurativo (KID) e nel Documento 
informativo  precontrattuale  aggiuntivo  per  i  prodotti  d’investimento  assicurativi  (DIP 
aggiuntivo IBIP), contenuti nel Set informativo.

L’informativa  contenuta  nella  presente  SEZIONE  III,  in  caso  di  collaborazioni  con 
intermediari iscritti nella sezione E del Registro, è complessivamente relativa ai compensi 
percepiti dagli intermediari coinvolti nella distribuzione del prodotto assicurativo.



Sezione VI – INFORMAZIONI SUL PAGAMENTO DEI PREMI
Con riferimento al pagamento dei premi.

I premi pagati dal contraente agli intermediari e le somme destinate ai risarcimenti o ai 
pagamenti dovuti dalle imprese, se regolati per il tramite dell’intermediario, costituiscono 
patrimonio autonomo e separato dal patrimonio dell’intermediario stesso.
Sono ammesse le seguenti modalità di pagamento dei premi:

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

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

Sezione VII – INFORMAZIONI SUGLI STRUMENTI DI TUTELA DEL CONTRAENTE
L’attività di distribuzione è garantita da un contratto di assicurazione della responsabilità 
civile,  che  copre  i  danni  arrecati  ai  contraenti  da  negligenze  ed  errori  professionali 
dell’intermediario o da negligenze, errori  professionali  ed infedeltà dei dipendenti,  dei 
collaboratori o delle persone del cui operato l’intermediario deve rispondere a norma di 
legge. 
Il contraente, ferma restando la possibilità di rivolgersi all’Autorità Giudiziaria, può inoltrare 
per  iscritto  alla  Compagnia  con  le  seguenti  modalità  eventuali  reclami  riguardanti  il 
prodotto, la gestione del rapporto contrattuale, un servizio assicurativo o il comportamento 
della Società o dell’Agente (inclusi dipendenti e collaboratori)

Scrivendo a: Unipol Assicurazioni S.p.a. – Customer Advocacy – Via della Unione Europea 
n. 3/b 20097 San Donato Milanese (MI)
Inviando un fax al numero 02 51815353
Inviando una mail all’indirizzo: reclami@unipol.it o reclami@pec.unipol.it
Compilando il modulo on line sul sito: www.unipol.it

I reclami relativi al comportamento dell’Agente (inclusi i relativi dipendenti e collaboratori) 
possono essere inoltrati anche presso l’Agenzia con le seguenti modalità

Scrivendo a: Finsubria s.r.l. Regione Nosere 45 28845 Domodossola (VB)
Inviando una mail all’indirizzo: 02716@agenzia.unipol.it

Per poter dar seguito alla richiesta, nel reclamo dovranno essere necessariamente indicati 
nome, cognome, domicilio  e codice fiscale (o partita IVA) del  reclamante,  nonché la 
descrizione della lamentela.
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Nel caso in cui il reclamo abbia esito insoddisfacente o in caso di assenza di riscontro nel 
termine massimo di  45 giorni,  oppure 60 giorni  nel  caso in  cui  il  reclamo riguardi  il  
comportamento dell’Agente (inclusi i relativi dipendenti e collaboratori), l’esponente potrà 
rivolgersi  all’IVASS,  Via  del  Quirinale  21  –  00187  Roma,  fax  06  42133206  pec: 
ivass@pec.ivass.it, info su: www.ivass.it.

I reclami indirizzati all’Ivass, anche utilizzando l’apposito modello reperibile sul sito internet 
dell’Ivass e della Compagnia, contengono:

a) nome, cognome e domicilio del reclamante, con eventuale recapito telefonico;
b) individuazione del soggetto o dei soggetti di cui si lamenta l’operato;
c) breve ed esaustiva descrizione del motivo di lamentela;
d) copia  del  reclamo  presentato  alla  Società  o  all’Intermediario  e  dell’eventuale 

riscontro fornito dalla stessa;
e) ogni documento utile per descrivere più compiutamente le relative circostanze.

E’ possibile presentare reclamo alla CONSOB – Via G.B. Martini, 3 – 00198 Roma – 
telefono 06.84771 – oppure Via Broletto, 7 – 20123 Milano – telefono 02.724201 per 
questioni attinenti la trasparenza informativa del Documento contenente le Informazioni 
Chiave (KID), nel caso in cui il reclamo presentato alla Società abbia esito insoddisfacente 
o in caso di assenza di riscontro nel termine massimo di 45 giorni, corredando l’esposto 
della documentazione relativa al reclamo trattato dalla Società.

SI evidenzia che i reclami per l’accertamento dell’osservanza della vigente normativa di 
settore vanno presentati direttamente all’IVASS. 

Il contraente può presentare ricorso all’Arbitro Assicurativo, qualora non dovesse ritenersi 
soddisfatto dall’esito del reclamo all’intermediario e/o all’impresa o in caso di assenza di 
riscontro entro il termine di legge, tramite il portale disponibile sul sito internet dello stesso 
(www.arbitroassicurativo.org),  dove  è  possibile  consultare  gli  ulteriori  requisiti  di 
ammissibilità, le informazioni relative alle modalità di presentazione del ricorso e ogni altra 
indicazione utile.

Per la risoluzione della lite transfrontaliera di cui sia parte, il reclamante avente il domicilio 
in Italia, può presentare il reclamo all’IVASS o direttamente al sistema estero competente, 
individuabile  accedendo  al  sito  internet  https://ec.europa.eu/info/business-economy-
euro/banking-and-finance/consumer-finance-and-payments/consumer-financial-services/
financial-dispute-resolution-network-fin-net.it chiedendo l’attivazione della procedura FIN-
NET.
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Si ricorda che, prima di ricorrere all’Autorità Giudiziaria, è possibile avvalersi di sistemi 
alternativi di risoluzione delle controversie, quali:

 Mediazione  ,  interpellando,  tramite  un  avvocato  di  fiducia,  un  Organismo  di 
Mediazione tra quelli presenti nell’elenco del Ministero della Giustizia, consultabile 
sul  sito  www.giustizia.it (Legge 9/8/2013,  n.  98).  Il  ricorso al  procedimento  di 
mediazione è condizione di procedibilità della domanda giudiziale;

 Negoziazione assistita,   tramite richiesta de proprio avvocato alla Società, con le 
modalità indicate nel Decreto Legge 12 settembre 2014 n. 132 (convertito in Legge 
10 novembre 2014 n. 162);

 Procedura di conciliazione paritetica,   per controversie relative a sinistri R.C. Auto la 
cui richiesta di risarcimento non sia superiore a 15.000 euro, rivolgendosi ad una 
delle Associazioni dei consumatori aderenti al sistema, con le modalità indicate sul 
sito internet della Società www.unipol.it; 

 Procedura di arbitrato   ove prevista dalle Condizioni di Assicurazione;
 Perizia contrattuale ed arbitrato,   ove prevista dalle Condizioni di Assicurazione per 

le garanzie diverse dalla R.C. Auto.

SEZIONE VIII - Informazioni sul diritto all'oblio oncologico

a. La Legge del 7 dicembre 2023, n. 193 ("Legge"), entrata in vigore il 2 gennaio 2024, ha 
introdotto il diritto all'oblio oncologico. Tale norma dispone che il distributore, ai fini della 
stipulazione o del rinnovo di un contratto di assicurazione, non acquisisca - per il tramite di 
visite mediche, accertamenti sanitari, soggetti diversi dal contraente e dall'assicurato o per 
il tramite di qualsiasi altra fonte - le informazioni relative a patologie oncologiche di cui il  
contraente o, se persona diversa, l'assicurato sia stato precedentemente affetto e il cui 
trattamento attivo si sia concluso, senza episodi di recidiva, da più di dieci anni dalla 
richiesta di dette informazioni. Tale termine è ridotto a cinque anni se la patologia è insorta 
prima del compimento del ventunesimo anno di età. Sono previsti termini inferiori per 
alcune patologie oncologiche indicate nella Tabella di cui all'allegato I del Decreto del 
Ministero della Salute del 22 marzo 2024, consultabile tramite il link pubblicato sul sito 
internet dell'impresa. Ai fini della formazione dell'oblio oncologico, per conclusione del 
trattamento attivo della patologia si intende, in mancanza di recidive, la data dell'ultimo 
trattamento  farmacologico  antitumorale,  radioterapico  o  chirurgico.  Le  suddette 
informazioni, se nella disponibilità del distributore, non possono essere utilizzate per la 
determinazione o modifica delle condizioni contrattuali, o per la valutazione del rischio 
dell'operazione o della solvibilità del contraente. Ai soggetti che rientrano nelle fattispecie 
previste dall'art. 2, commi 1 e 2 della Legge, il distributore non applica limiti, costi e oneri  
aggiuntivi, né trattamenti diversi rispetto a quelli previsti per la generalità dei contraenti e 
assicurati secondo la legislazione vigente. Se le informazioni sulla patologia oncologica 
pregressa sono già state fornite, il distributore procede alla loro cancellazione entro trenta 
giorni dal ricevimento a mezzo di posta elettronica certificata o raccomandata con avviso di 
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ricevimento della certificazione della sussistenza dei requisiti necessari ai fini dell'oblio 
oncologico di cui al Decreto del Ministero della Salute del 5 luglio 2024, in modo che detta 
cancellazione  risulti  effettiva  ed  estesa  ad  ogni  raccolta  informatica  o  cartacea.  La 
certificazione è conservata per dieci anni dalla sua ricezione. [Si rinvia al DIP aggiuntivo 
per tutte le pertinenti informazioni.] 
b. Le clausole contrattuali stipulate in contrasto con le disposizioni di cui all'art. 2 commi da 
1 a 5 della Legge sono nulle, fatta salva l'efficacia e la validità del contratto. La nullità opera 
soltanto a vantaggio del contraente o dell'assicurato ed è rilevabile d'ufficio in ogni stato e 
grado del procedimento. Il presente documento viene consegnato

Il  presente documento,  a titolo di  nota informativa ai  sensi  dell’art.  56 comma 4 del  
Regolamento IVASS 40/2018, viene consegnato o trasmesso in formato elettronico ai 
sensi del regolamento IVASS 40/2018, come da scelta effettuata dal Cliente.

Cliente o Contraente
Ragione Sociale
FINSUBRIA s.r.l. partita IVA 02543470039


