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IRONSHORE INDEMNITY, INC. 
 

 
 

 
 
 

ENVIRONMENTAL LAW SUPPLEMENT 
 
 
Firm Name:  _______________________________________________                         Policy Number: __________________________ 
 
1. List the top 5 Environmental law clients, services provided for the firm and the percentage of firm billing generated by each. 
 

Client  Services Provided 
Percentage of Firm’s 

Annual Billings 

a.     

b.     

c.     

d.     

e.     

 
 
2. Does the firm refer clients to other firms or act as co‐counsel with other firms regarding Environmental 

law matters? …………………………………………………………………………………………...……………  Yes    No 
    
  If, “Yes” please describe: _________________________________________________________________________ 
 
  _____________________________________________________________________________________________ 
 

3. How many transactions handled during the last 12 months for Environmental Clients? …….…………....___________  
 
4. What is the average size/value of the transactions handled for Environmental Clients? ……………….…___________ 
 
5. Does or has the Firm or any member of the Firm: 

 
a. Have a business relationship with any of the Firm’s environmental clients other than the  

rendering if legal services? ……………………………………………………………………..   Yes  No 
   
  If, “Yes” please describe the other services provided: ____________________________________________ 

 
_______________________________________________________________________________________ 

 

b. Perform(ed) site visits? …………………………………………………………………………..   Yes     No 
 
c. Perform(ed) environmental audits? …………………..…………………………………..    Yes     No  
 
d. Render(ed) an environmental assessment of property? …………………………   Yes    No 
 
e. Utilize(d) independent contractors? ……………………………..……………………….   Yes     No  
 
f. Utilize(d) environmental consultants? ……………………………..…………………….   Yes     No  
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  If, “Yes” to any part of Question 5 above, please provide complete details. 
 

6. Does the Firm or any related or controlled entity, or any attorney for whom coverage is sought,  
serve as an owner, officer or director of an entity that provides environmental analysis or site  
visits? …………………………………………………………………………………………..………………   Yes    No 

 
7. Does the firm require that environmental audits be conducted by outside consultants prior to or  

contingent upon the representation of Environmental clients? ……………….…..    Yes         No     
 

*  Please attach a copy of the engagement letter used for Environmental clients. 
 
 
 
X _______________________________________________  _________________________  __________________ 
  Signature of Owner, Partner, or Principal    Title        Date 
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