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Nyugdijszolgaltatasi igenybejelento £
klasszikus és befektetési egységekhez kotott letbiztositasok esetén GENERALI

Generali Biztosito Zrt. » Telefonos lgyfélszolgalat: +36 1 452 3333 ¢ generali.hu/kapcsolat

Kotvényszam: .. ... ... ... .. ... i

Szerz6d6 adatai (Amennyiben a szerz6d6 és biztositott azonos, akkor csak a biztositott adatait kell kitdlteni!)

NV o e e e e e e e e
SZUIEtEST NEly, 0. . .o oot e e e e e e
Telefonszam: ........................ Email Cim* . e

Biztositott adatai

NV e e
SZUIBtEST hely, Id0: . . o o e e e e e e
AN B NEVE. . . ottt e Addazonositdjele: ...........
Telefonszam: ............... ... ... .... Email Cim .
L]0 T
Foglalkozasa: .......... ... Pontos munkatevékenysége: ....... ... ..
A biztositott jelenlegi sporttevékenysége (Mit SPOrtOl): . . . ... ot e
Milyen szinten? [] kiemelt sportold [] élvonalbeli sportold [] regionalis szinten versenyz6 sportold
[] terlileti szinten versenyzé sportolé  [] hobbi sportold [] nem sportol
A biztositott korabbi sporttevékenysége (Mit SPOrtOI): . .. ..o o o e

Mettél meddig sportolt és milyen szinten (a fenti besorolds alapjan): . .. ... ..ot

*

Kérem, hogy az itt megadott email cimen kommunikaljanak velem.

Tudomasul veszem, hogy erre vonatkozo kifejezett, ellentétes tartalmu nyilatkozat hianyaban a fent megjeldlt szerzédés(ek) vonatkozasaban benyuijtott
szolgaltatasi igénybejelentd, valamint az azzal kapcsolatban a biztositéhoz benyujtott dokumentumok alapjan a biztosité valamennyi, tigyfél altal érintett
szerz8dés vonatkozasaban lefolytatja a karrendezési eljarast, és jogalap megallapitasa esetén szolgaltatast nyujt.

Biztositott alairasa
(gondnokség alatt allé6 nagykoru biztositott
esetén gondnok - alairasa)
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Kérjiik jeldlje be, hogy milyen nyugdijbiztositasi eseményt jelent be!

[J Elérési szolgaltatas*** (lejarati id6pontban)

[J Nyugdijjogosultag megszerzése*** a lejarati id6pont el6tt
Benyujtandé dokumentum:
[ anyugdijjogosultsag megszerzésérdl szol6 hatarozat masolata

39%-ot meghaladé mértékii egészségkarosodas
Kérjuk, valassza ki mire nyujtja be szolgaltatasi igényét!
[] a) A szerzédéshez kapcsolddo kiegészits biztositasokra, melyek lehetnek
— 39%-ot meghaladd mértéki egészségkarosodas kiegészitd biztositas
— 69%-ot meghalad6 mértékil egészségkarosodas kiegészitd biztositas
— Dijatvallalas 39%-ot meghaladé mértékl egészségkarosodas esetén kiegészité biztositas.
[] b) Az alapbiztositas egészségkarosodas szolgaltatasara™* (Tudomasul veszem, hogy amennyiben van Dijatvallalas 39%-ot meghaladé mérték
egészségkarosodas esetén kiegészitd biztositas a szerz6désemen, a biztositd a tovabbiakban nem vallalja at a dijat.)
Benyujtandé dokumentumok:
az Orvosszakértdi intézet szakvéleménye

amennyiben a biztositas megsziinését kdvetben kelt az Orvosszakértdi intézet szakvéleménye, ebben az esetben a 39%-ot meghaladd mérték(
egészségkarosodas megallapitasara iranyuld igénybenyujtas idépontjanak igazolasa sziikséges
orvosi nyilatkozat, kivéve baleset esetén**,

az elsé ellatastdl a szolgaltatasi igénybejelentés idépontjaig keletkezett valamennyi orvosi dokumentum (kezelések, vizsgalatok iratai, kérhazi
zarojelentések, stb.) masolata

renddrségi/munkahelyi baleseti jegyz6kdnyv masolata (ha készlilt)

o0 OO OO

véralkohol, kabité hatasu anyag vizsgalati eredménye (ha készlt)
[ koézlekedési vallalat helyszinen felvett hivatalos jegyz6kdnyvének masolata (ha késziilt)

*k

A kezelborvos, haziorvos nyilatkozata a karesemény hatterében allé alapbetegség(ek) megnevezésével, (BNO kodjanak megjeldlésével) és a beteg-
ség(ek) elsd korismézésének pontos idépontjaval.

A pénzmosas és a terrorizmus finanszirozasa megel&zésérél és megakadalyozasardl szolé 2017. évi Llll. térvényben foglaltaknak megfeleléen
tarsasagunk kizardlag azt kdvetden teljesitheti a kifizetést, ha a szerz6dd, a kifizetésre jogosult (valamint a kifizetés jogosultjatol eltéré bankszamla
tulajdonos) tgyfél-atvilagitasara sor kerilt, és az a hatalyos jogszabalyi kdvetelményeknek is eleget tesz, kiilénds tekintettel az atvilagitashoz szik-
séges érvényes okmanymasolatok rendelkezésre allasara.

A szolgaltatasi 6sszeget a kovetkez6 szamlaszamra kéremutalni: .................... i e

SzZAMIAtUIA dONOS NEVE: . . . ... . e e e e

Keérjlk, nyilatkozzon a kifizetés cimzettjéhez f(iz6d6 kapcsolat jellegérdl, ha a kifizetés cimzettje nem azonos a szerzédével vagy a kifizetésre jogosulttal.

[ hozzatartozé (hazastérs, egyenesagbeli rokon, érokbefogadott, mostoha- és nevelt gyermek, drokbefogado-, a mostoha- és neveldsziil6 és testvér,
élettars, egyenesagbeli rokon hazastarsa, hazastars egyenesagbeli rokona és testvére, és testvér hazastarsa)

[ egyéb (KUK Mg IOIN: . .\ ottt ettt et et e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e

Ha a szerz8d6tdl vagy kifizetésre jogosulttdl eltéré személy részére kéri a kifizetést, akkor a szerz6dd/ kifizetésre jogosult mellett a kifizetés cimzettje
is Ugyfél-atvilagitasi kotelezettség ala esik. Ha a megjeldlt, szerz86déshez nem kdtheté cimzett nem minésul hozzatartozénak, akkor fokozott atvilagitas
szlikséges. Ennek soran nyilatkozni kell a korabban teljesitett befizetések (mint pénzeszkdzdk) és vagyon (harommillié forintot meghaladé értéki vagyoni
eszkdzok) forrasarol.

Felhivjuk a figyelmét, hogy postai kifizetés esetén tarsasagunk koltséglevonast érvényesithet. A részleteket a szerzédésére vonatkozé kondicios lista (a
biztositasi feltétel |. szamu melléklete) tartalmazza.

Biztositotti nyilatkozat adoiigyi illet6ségrol
Adolgyi illetéségem:
[J Magyarorszag

Biztositott alairasa
(gondnoksag alatt allé nagykoru biztositott
esetén gondnok - alairasa)
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NYILATKOZAT

[ Alulirott felhatalmazom a biztositét, hogy a biztositott egészségi allapotara vonatkozo, a fent megjelélt biztositasi szerz6dés (csoportos biztositasi
szerz8dés esetén az adott biztositott biztositotti jogviszonya; tovadbbiakban egységesen: biztositasi szerz6dés) megkotésével, médositasaval,
allomanyban tartasaval, a biztositasi szerz6désbdl szarmazé kdvetelések megitélésével, illetve a szolgaltatasi igény elbiralasaval kozvetlenil
osszefliggé, azokhoz elengedhetetlenil sziikséges adatokat beszerezze és nyilvantartsa.

Kifejezett hozzajaruldsomat adom ahhoz, hogy a biztosité a biztositott vonatkozasaban a jelen nyilatkozat alairasaval egyidejlileg, vagy azt ko-
vetden, illetéleg kordbban barmikor megadott, illetve a birtokaba kerilt (biztositd rendelkezésére alld) egészségligyi adatokat a fenti célokbdl
kezelje és a fent megjeldlt biztositasi szerz6dés vonatkozasaban is felhaszndlja.

Tajékoztatjuk, hogy egészségiigyi adatok kezelése kifejezett hozzajarulason alapulhat, ezért a szolgaltatasi igényének az elbiralasa
érdekében kérjlik, hogy a fenti jel6l6négyzet kipipalasaval nyilatkozzon a hozzajarulas megadasarol.

[ Alulirott kifejezett hozzajarulasomat adom ahhoz, hogy a biztosité a biztositasi szerz6déssel kapcsolatos — kockézatvéllalassal, a kdvetelések
megitélésével, karrendezéssel, egylttbiztositassal, viszontbiztositassal 6sszefliggd — a biztositott egészségi allapotara vonatkozé adatokat a
biztosité az anyavallalatanak, tagallami viszontbiztositonak, egyUttbiztositas esetén tagallami kockazatvallald biztositénak, — illetve ellatasszer-
vezli tevékenység esetén annak lefolytatasa céljabdl, a biztositasi titokra vonatkozé rendelkezések betartasa mellett a szolgaltatasszervezének,
valamint a szolgaltatasszervez6 egészséglgyi szolgaltatast nyujto szerz6doétt partnereinek tovabbitsa.

[J Hozzéjarulok ahhoz, hogy a Generali Biztosito Zrt. az altalam bejelentett szolgaltatasi igényrdl, annak tipusardl, a szolgéltatas teljesitésérdl vagy
az elutasitas tényérdl, illetve a szolgaltatasi igény teljesitése esetén a kifizetett szolgaltatasi 6sszegrél a szerz6dét, illetve az eljard biztositaskoz-
vetit6t — a szerz6d6 eziranyu kérése esetén — tajékoztassa.

[] Hozzajarulok ahhoz, hogy a Generali Biztosito Zrt. a biztositasi szerzédés kezelésével, igy killdnésen annak létrejottével, esetleges megsziinésé-
vel, szolgaltatasi, karrendezési igénnyel, kdrmegelézéssel kapcsolatos informaciokat elektronikus uton, az altalam jelen igénybejelenté nyomtat-
vanyon megadott email cimre kildje meg részemre.

Az egészségi allapotra vonatkozé adatokat és a biztositasi titkot képez6 személyes adatokat a biztosité az adatvédelmi eléirasok betartasa mellett
adatfeldolgozo részére, tovabba kiszervezési tevékenység keretében szerz6dott szakértdi (orvosok, orvosszakértdk, egészségligyi szolgaltatok)
részére kockazatelbiralassal és szolgaltatasi igény rendezésével kapcsolatos szakértéi vélemény elkészitése érdekében atadhatja.

ADATKEZELES
A személyes adatok kezeldje a Generali Biztosito Zrt. (székhelye: 1066 Budapest, Teréz korut 42-44.)

Az adatkezelés céljai:

a) a biztositasi szerz6dés nyilvantartasa, allomanyban tartasa;

a biztositasi szerz6désbdl szarmazé igények, kdvetelések megitélése, elbiralasa;

a biztositasi veszélykdzdsség megovasa érdekében a biztositasi szerzédésekkel kapcsolatos visszaélések megelézése és megakadalyozasa;

a pénzmosas és terrorizmus finanszirozasanak a megel6zése és megakadalyozasa, nemzetkozi szankcids rendelkezések betartasa, adoligyi

illetéség megallapitasa, amennyiben a biztositasi szerz6dés életbiztositasi kockazatot is tartalmaz;

e) a terrorizmus finanszirozasanak a megel6zése és megakadalyozasa, nemzetkdzi szankcios rendelkezések betartasa, amennyiben a biztositasi
szerz8dés kizarélag nem-életbiztositasi kockazatot tartalmaz;

f) panaszok kezelése.

°og

(K¢ )

Az Ont megillet6 jogok a személyes adatai kezelésével kapcsolatban

On jogosult arra, hogy az adatkezel6td| visszajelzést kapjon arra vonatkozéan, hogy személyes adatainak a kezelése folyamatban van-e, és arra,
hogy a személyes adataihoz hozzaférést kapjon. On kérheti a személyes adatainak a helyesbitését, valamint a jogszabalyban meghatérozott ese-
tekben azok térlését, adatai kezelésének a korlatozasat, illetve On élhet az adathordozhatésaghoz valé jogaval. Ha az adatkezelés az On 4ltal adott
hozzajarulason alapul, akkor On jogosult a hozzajarulasat barmikor visszavonni.

On jogosult tiltakozni az Onre vonatkozé személyes adatok kdzvetlen izletszerzési céllal térténd, vagy jogos érdeken alapuld kezelésével szemben.
Amennyiben Onnek a személyes adataival kapcsolatos, panaszat, kérelmeit nem sikeriilt megnyugtaté médon rendezni, vagy az On megitélése szerint
az Onre vonatkozé személyes adatok kezelése jogsérts, On a Nemzeti Adatvédelmi és Informacidészabadsag Hatésagnal jogosult bejelentést tenni.
Személyes adatainak a védelméhez f(iz6d6 jogainak a megsértése esetén On jogosult birésaghoz fordulni.

Részletesebb tajékoztatas a személyes adatok kezelésérdl
A fenti céllal tértén6 adatkezelésekrél, az igénybe vett adatfeldolgozdkrol, a személyes adatok kezelésével kapcsolatos jogokrol és jogorvoslati lehe-
t6ségekrél tovabbi részletes tajékoztatast a biztosité adatkezelési tajékoztatdjaban talal.

Az adatkezelési tajékoztaté a generali.hu oldal aljan talalhaté ,,Adatkezelés” meniipontbdl érheté el.

Amennyiben bejelentése 16 6raig beérkezik biztositonkhoz, adott napon beérkezettnek tekintjiik.
A kitoltott és alairt nyomtatvanyt elkiildheti okostelefonnal befotézva vagy szkennelve a generali.hu@generali.com email cimre.
Ha kérdése van, hivja telefonos ligyfélszolgalatunkat a +36 1 452 3333-as telefonszamon!

Kl o e e e
Biztositott alairasa
(gondnoksag alatt allé nagykoru biztositott
esetén gondnok - alairasa)
Atvevé munkatars | Szerzddd/bejelentd
Nyomtatvany atvételének idGpontja fitvevé munkatars neve | 12nacsadoi kod vagy A munkatars alairasa alairasa
munkatarsi azonosito
Ev |Honap | Nap | Ora | Perc L] belss munkatars
figgé tanacsadod
tébbes ligyndk
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