CONVENZIONE N. 154000768

CONVENZIONE PER L’ASSICURAZIONE DELLE PRESTAZIONI PENSIONISTICHE
COMPLEMENTARI IN FORMA DI RENDITA

TRA

FONDO PENSIONE COMPLEMENTARE NAVIGANTI DEL TRASPORTO AEREC - PILOTI E
ASSISTENTI DI VOLO in forma abbreviata FONDAEREQ con sede in Via degli Scialoja, 6 - 00196 -
Roma, C.F. 97717260588 (di seguito 2nominato "CONTRAENTE" o “FONDO PENSIONE") nella
persona del legale rappresentante Simona Palone, munite dei necessari poteri per la stipula del

presente afto
-da una parte-

UNIPOLSAI ASSICURAZIONI S.p.A, (di seguito denominata ‘UNIPOLSAI" o “SOCIETA™),
rappresentata dal Dott. Alberto Boidi, munito dei necessari poteri per la stipula del presente atto
-dalfaltra parte-

I FONDO PENSIONE e UNIPOLSAI saranno di seguito definiti collettivamente come le “Parti’ e
ciascuno, singolarmente come una “Parte”.

PREMESSQO CHE

a} Il CONTRAENTE intende stipulare la car nzione di eui all'art. 6, comma 3, del d.lgs. n. 252/2005
e successive modificazioni ed integrazioni (di seguito “Decreto”) per I'erogazione delle prestazioni
pensionistiche complementari in forma di rendita (di seguito “Convenzior ),

b) I FONDO PENSIONE & autorizzate all'esercizio dell'attivita in data 10/01/2012 ed & regolarmente
iscritto all'Albo istituito presso la Commissione di Vigilanza dei Fondi Pensione, con il n. 167;

c) La SOCIETA & autorizzata all'esercizio dellattivita di assicurazione sulla durata della vita umana di
cui al ramo | dellart. 2, comma 1, del D.Lgs. n. 209/2005 (Codice delle Assicurazioni) ed & in
possesso dei requisiti fissati dallISVAP ai sensi dell'art. 6, comma 7 del Decreto;

d) Il FONDO PENSIONE, in persona di Assofondipensione — Associazione dei fondi pensione
negoziali che ha agito in nome e per conto dei fondi pensione soci - ha indetto una selezione,
mediante Invito a offrire del 22 ___embre 2018 (di seguito “Invita”} per individuare il soggetto cui
affidare I'erogazione delle prestazioni pensionistiche complementari in forma di rendita vitalizia;

e) La SOCIETA, in possesso dei requisiti richiesti dalllnvito, ha presentato la propria offerta ed &
risultata aggiudicataria della procedura di selezione, come da comunicazione di Assofondipr  sione
del 12 marzo 2019, prot. 1904/2019;

f) Il CONTRAENTE dichiara che gli Assicurandi non decidono di aderire o meno al contratto
assicurativo collettivo, ma sono in esso inseriti dal Confraente stesso.
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OPZIONE A

Coefficienti di conversione in rendita

_alizia annua immediata rivalutabile a premio unico,

pagabile secondo |a rateazione prescelia

Tavola di mortalita: AB2-| per impegni immediati - Tasso tecnico: 0%

Sesso Maschile

{valcri per 1000)

Eta Rateazione della rendita Eta
assicurativa | apnuale semestrale trimestrate bimestrali mensile | assicurativa
50 2599734 2582727 25.74307 2571512 25,68724 50
51 26,66566 26,48676 26,39821 26,36882 26,33850 51
52 27,36741 27,17901 27.08577 27.05484 2702397 52
53 2810497 27,90632 27.80804 27.77543 27,74290 53
54 28,88040 2867067 2856694 28,53253 28,49820 &4
55 20,60648 29,47478 2936516 29,32880 20,29254 55
56 30,55650 30,32181 30.20582 30,16735 30,12898 56
57 31,46430 31,21552 31.09260 31,05184 31,01119 57
58 32,42407 32,15995 32.02950 31,98625 31,94311 58
59 33,44065 33,15978 33.02110 32,97513 32,92930 59
60 34,51862 3421943 3407177 34,02283 33,97403 B0
61 35,662 . 35,34317 35,18568 35,13349 35,08146 €1
62 36,87527 3653403 36,36577 36,31003 36,25445 62
63 38,16182  37,79648 37.61642 37,55678 37,49733 63
64 39,52711 39,13529 38,94228 38,87836 38,81466 64
85 40,98546 40,56435 40,35702 40,28838 40,21997 €5
66 42,54912 42,09545 41,87221 41,79833 41,72471 66
67 44,22795 4373797 43,49703 4341731 4333787 67
68 46,03429 4550371 45,24298 4515673 4507082 68
69 47,98304 47 40687 4712394 47,03038 46,93719 69
70 50,08961 48,46207 4915416 49,05237 4895101 76
1 5237101 51,68539 51,34927 51,23820 51,12761 71
72 54,84604 54,00456 5372648 53,60490 5348387 72
73 5753212 56,70578 56,30145 56,16795 56,03508 73
74 60,45176 50,54008 59,00447 58,94742 58,80109 74
75 63,63057 62,62129 62,12857 61,96604 61,80437 75
76 67,09995 65,97858 65,43184 65,25160 65,07235 76
7 70,89436 69,64376 69,03486 68,83426 68,63481 77
78 75.04364 73,64382 7296331 72,73926 7251658 78
79 79,56803 77.99610 77,23320 76,98220 76,73283 79
80 84,50752 82,73653 §1,87858 81,59654 81,31643 8c

Al?egato“n:Z alla Convenzione n. 154000768 del 10/10/2018
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Allegato 3
MODALITA OPERATIVE

A - Modalita e termini di pagamento del Premio unico anticipato per ciascuna rendita assicurata.

1.

Il FONDO PENSIONE esegue il pagamento del premio unico relativo alla posizione individuale per la
quale richiede l'ingresso in assicurazione contestualmente atla trasmissione alla SOCIETA delle
informazioni di cui al successivo punto B..

Il pagamento del premic deve essere effettuato mediante bonifico bancaric sul c/c intestato alla
SOCIETA. che sara dalia stessa comunicato.

La SOCIETA, a condizione che siano pervenuti tutti i documenti ed i dati necessari per I'inserimento
in assicurazione della posizione individuale relativa aladerente, giusto quanto previsto al successivo
punto B, ed a fronte del pagamento di ciascun premio rilascera una scheda di polizza. riportante
lindicazione degli estremi identificativi dell' Assicurato e I'importo della prestazione assicurata, avente
altresi natura di quietanza.

La prima rata di rendita verra corrisposta entro 90 giorni dalla data di pagamento de! premio, insieme
alle rate di rendita eventualmente gia scadute, senza corresponsione di interess: legali.

-- Obblighi di comunicazione

1.

Allegata n. 3 alla Convenzione n. 15400076€ del 10/10/2019

I FONDO PENSIONE, all'atte dellinserimento di ciascun aderente in assicurazione, si impegna a
comunicare alla SOCIETA, direttamente o per il tramite del Service Amministrativo del FONDO
PENSIONE, i seguenti dati relativi agli aderenti stessi e alla eventuale testa reversionaria:
e cognome, nome, sesso, data di nascita, indirizzo e codice fiscale;
o forma direndita prescelta, e relativo frazionamento, tra quelle previste in Convenzione;
e eventuale numero di annualita certe in caso di scelta della forma di rendita vitalizia immediata
annua certa per 5 © 10 anni;
* cognome, nome, sesso, data di nascita, indirizzo e codice fiscale delleventuale testa
reversionaria in caso di rendita vitalizia immediata annua reversibile;
» documento di identita valido e leggibile relativo sia alladerente che alleventuale testa
reversionaria in caso di rendita vitalizia immediata annua reversibile;
e percentuale di reversibilitad relativa alleventuale testa reversionaria in caso di rendita vitalizia
immediata annua reversibile;

s cognome, nome, sesso, data di nascita, indirizzo e codice fiscale degli eventuali aventi diritto in
caso di rendita vitalizia immediata annua certa per 5 0 10 anni e di rendita vitalizia immediata
annua con contrassicurazione decrescente;

¢ nel solo caso di scelta della forma di rendita vitalizia immediata con raddoppio in caso di LTC, il
FONDO PENSIONE fornira inoltre un questionario sanitario, su modello fornito dalla SOCIETA,
compilato e sottoscritto dall'aderente stesso per valutare I'assumibilita det rischio, fermo che la
SOCIETA pud rifiutare I'inserimentc dell’aderente in assicurazione;

e importo di premio (corrispondente al montante contributivo);

¢ ammontare del montante contributivo da convertire in rendita e relativa scomposizione utile ai
fini della determinazione delle ritenute fiscali previste dalla normativa tempo per tempo vigente;

s estremi e coordinate del conto corrente sul quale devono essere accreditate le rate di rendita.
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