BNP PARIBAS
L CARDIF

SZOLGALTATASI IGENYBEJELENTO
~KERESOKEPTELENSEG”

Tisztelt Holgyem/Uram!
Kérjlk, toltse ki nyomtatott betiikkel az alabbi szolgaltatasi igénybejelent6t és azt az alabbiakban megjeldlt dokumentumokkal
egyitt kildje el cimiinkre: CARDIF Biztosito Zrt., 1033 Budapest, Koérhaz u. 6-12.

Mindazok az informéaciok, amelyek a biztositottrél tudomasunkra jutnak csak a CARDIF Biztositd Zrt. karrendezési folyamata sorén,
a biztositasi szolgaltatas iranti igény elbiralasahoz keriilnek felhasznalasra.
Tajékoztatjuk, hogy az adatkezelés az On dnkéntes hozzajarulasan alapul.*

A biztositott adatai
NEV: o LEANYKOIT NEV: ...
Szilletési datum:...................

Bank/SZOIGAITALO NEVE: .......vuevicieiciesee e
Biztositashoz torténd csatlakozas datuma (EV/NO/NAP): .....vevveeiieviereesse s

Hitel esetén kitoltend6!
Hitel tipusa: [ aruhitel [ hitelkartya [ gépjarmihitel [ jelzalog [egyéb:...coomnrrnnnne.
Devizanem tipusa: ] deviza alap hitel ] forint alapu hitel

A biztositasi eseményre vonatkozé kérdések
On a biztositasi esemény el6tt: ] munkaviszonyban it [ vallalkoz6 [ éregségi nyugdijas
A keresképtelenség oka: [ baleset....ccoowvremrrrrernen. [ betegség

Keresbképtelenség els6 napja (v/hO/Nap): ........ccocveereeerieereireeneeneens

Betegséq esetén kitoltendo6!

Volt-e ugyanezzel a betegséggel korabban is kereséképtelen allomanyban? [igen [ nem
Amennyiben igen, pontosan mikor (Ev/hA/Nap)?..........cccveeveeieeiesieenieennns

Milyen hosszu ideig volt ekkor kereSOKEptelen? ...........cccvvvvevnennennennennnns

Amennyiben korhazi kezelés is tortént, hol és ki kezelte Ont (korhaz neve és cime, a kezelGorvos NeVe)?...............ccooveevvevveccre.

A karigény elbiralasahoz az alabbi dokumentumok csatolasat kérjiik:
Minden esetben:
» ,Orvosi igazolas a kereséképtelen allomanyba vételr§l* elnevezésii igazolas masolata (folyamatos kereséképtelenség
esetén az igazolast havonta kell elkiildeni)
»  Akeresbképtelenséget okozd betegség vagy baleseti sérlilés diagnozisanak megnevezését és BNO kddjat, valamint a
diagnozis megallapitdsanak idépontjat olvashaté formaban (nyomtatott betiikkel) tartalmazé orvosi igazolas mésolata
»  Amennyiben kérhazi apolas is tortént zarojelentés ill. egyéb kérhazi dokumentumok masolata

Abban az esetben, ha balesethdl kifolyélag van kereséképtelen allomanyban, fentieken kiviil az alabbi dokumentumok
csatolasat kértjiik:

»  Abaleseti, vagy munkabaleseti jegyzékonyv masolata (amennyiben késziilt)

»  Hatdsagi eljaras esetén az erre vonatkozd jogerds hatarozat, vagy birdsagi itélet masolata (amennyiben késziilt)

CARDIF Biztositd Zrt.
1033 Budapest, Korhaz u. 6-12. - Tel.: 501 23 00 - Fax: 501 23 01
E-mail: ugyfelszolgalat@cardif.hu

Adatkezelési nyilvantartasi szam: NAIH-56517/2012 Kérjiik, forditson a kovetkez6 oldalra!



Abban az esetben, ha On a Budapest Bank Zrt-nél rendelkezik jovedelembiztositassal, vagy a Citibank Europe Magyarorszagi
Fioktelepénél rendelkezik ,Biztos hétkdznapok” elnevezési biztositassal, kérjlk, hogy a fentieken kiviil annak a bankszamlanak a
szamat is megadni sziveskedjen, amelyre a biztositasi szolgéltatas teljesitését kéri:

SzAMIaszam: ........c.ocovevrevreenienns o ———— s
SZAMIAtUIAJAON0S NBVE: .....cviieicieieie et

FAIUNFOtE oo kijelentem, hogy a fenti kérdésekre adott valaszaim a valésagnak megfeleléek és teljesek, tudomasul
veszem, hogy valétlan adatok kozlése esetén a biztosito a szolgéltatas kifizetését megtagadhatja, és a kockazatvallalast
megsziintetheti.

Jelen nyilatkozatommal hozzajarulok ahhoz, hogy a CARDIF Biztosito Zrt. a karrendezési eljardshoz sziikséges személyes
adataimat a karrendezési eljarashoz illetve a biztositasi szolgaltatas teljesitéséhez beszerezze, nyilvantartsa, felhasznélja, az
ahhoz sziikséges mértékben és idépontig kezelje, feldolgozza a vonatkozd hatalyos adatvédelmi jogszabalyok betartasa mellett.

Hozzajarulok tovabba ahhoz, hogy a Biztosito informatikai feliigyeletét végzé GIE BNP Paribas CARDIF nevii cég, amely megfelel
a biztositokrol és biztositasi tevékenységrél szol6 2003. évi LX. térvény 76-77. §-ai szerinti el6irasoknak, a biztositasi jogviszonyok
illetve karok nyilvantartasanak mikodtetése céljabél a Biztositd altal nyilvantartott adatokhoz hozzaférjen, azokba betekintsen.

Tajékoztatjuk, hogy az On kérelmére a Biztosito tajékoztatast ad a személyes adatai kezelésérdl, kérheti azok helyesbitését,
torlését vagy zarolasat, megilleti a tiltakozas, illetve a birdsagi jogérvényesités joga, valamint a Nemzeti Adatvédelmi és
Informacioszabadsag Hat6sag (cim:1125 Budapest, Szilagyi Erzsébet fasor 22/C) vizsgalatat is kezdeményezheti.

Nyilatkozat
az egészségi allapotra vonatkozd személyes adatok kezeléséhez vald hozzajarulasrol

AIUIFOtE e, jelen nyilatkozat alairasaval hozzajarulok ahhoz, hogy a CARDIF Biztosité Zrt. és orvosszakértdi
az egészségi allapotra vonatkoz6 adataimat, mint kilénleges adatokat a karrendezési eljarashoz illetve a biztositasi szolgaltatas
teljestéséhez szikséges mértékben és idétartamig kezelje, feldolgozza a vonatkozé hatalyos adatvédelmi jogszabalyok betartasa
mellett.

Név: ......

AlAITAS: oo
Az igénybejelentd NEVE, IEVEIEZESI CIME: .......viiiiriieirieirieirce bbb bbbt
Otthoni telefonSZaAm:..........cccveeiiiieeeee e Mobil telefonSZam:........cccccciiiie e

Tajékoztatjuk, hogy Onnek lehetésége van a karrendezési eljaras soran SMS formajaban tajékoztatast kapni a jelen
igénybejelentd nyomtatvanyon megjeldlt biztositasi szolgaltatas iranti igénye(i)vel kapcsolatos legfontosabb informaciokrol.
Téjékoztatjuk Ont, hogy az SMS szolgaltatasunk igénybevétele dijmentes. Tajékoztatjuk tovabba, hogy Térsasagunk az SMS
elkildéséhez kiilsé szolgaltatot (tovabbiakban Szolgaltatd) vesz igénybe, amely Szolgaltatd az SMS kiildési szolgaltatas nyujtasa
soran birtokaba ker(ilé valamennyi adatot, kozleményt, informaciot (pl.: telefonszam, SMS szévege), legyen az irott vagy szdbeli,
fuggetlenll annak megjelenési formajatol, bizalmasan kezeli és teljes feleldsséget vallal azért, hogy az adatok, kdzlemények,
informaciék nem jutnak jogosulatlan harmadik fél birtokaba. A Szolgaltaté a karrendezési eljaras soran On altal rendelkezéstinkre
bocsatott személyes adatokhoz nem fér hozza. i

Tajékoztatjuk Ont tovabba, hogy az SMS szolgaltatas igénybevétele esetén On az esetleges telefonszam-valtozasanak tényét és
az Uj mobil telefonszamat koteles irasban bejelenteni Tarsasagunkhoz még a valtozas bekdvetkeztét megel6z6en. A bejelentés
elmulasztasabol eredd kovetkezményekért Tarsasagunk a felelésséget nem vallalja.

Téjékoztatiuk Ont, hogy az SMS szolgaltatas igénybevétele esetén On nem tud Tarsasagunknak iizenetet killdeni és a
Tarsasagunk altal kiildétt SMS (izenetre sem tud vélaszolni. Tarsasagunk fenntartjia maganak a jogot, hogy el6zetes értesités
nélkiil felfliggessze a szolgaltatast, ha ez karbantartéasi vagy biztonsagi okokbdl sziikséges.

Amennyiben a fenti tajékoztatas megismerését kovetden On szeretne SMS formajaban tajékoztatast kapni a fent megadott mobil
telefonszamra az ezen az igénybejelentd nyomtatvanyon megjeldlt biztositasi igényévelligényeivel kapcsolatos legfontosabb
informaciokrol, kérjiik erre vonatkozé jovahagyasat itt jeldlie: [ ] (Tajékoztatjuk, hogy az SMS szolgaltatas igénylése esetén On
elismeri, hogy az SMS szolgéltatassal kapcsolatos adatvédelmi szabalyokat megismerte és elfogadta.

DAIUM: (oo Igénybejelentd alairasa: ......c.covvverienienieeee s




