A biztosito altal kitdltendé:

[ TKérszém: |

Diiial fedezve (datum):
Utolso diffizetés datuma:

a Févarosi Vizmiivek Zrt. és az Union Biztosité ka

letrejitt
izall6 védelem" elnevezésii csoportos biztositas Prémium

Biztosités kezdete: [Médozat neve:

Kérjlik, nyomtatott bet(ikkel toltse kil X A me

gfelelé helyen igy jelolje!

Szerz6dé neve:  Févarosi Vizmivek Zrt.
Székhelye: 1134 Budapest, Vaci ut 23-27.

Igénybejelents

neve:
Szilletési helye / idej
Cime:

Amennyiben az igénybejelent nem azonos a Biztositottal, az igénybejelents és a Biztositott kzdtti viszony jellege
(pl. meghatalmazott, rokds, hozzatartozo, stb.):

Biztositott

Biztositott neve:
Szilletési neve:

Anyja neve:

Szilletési helye / ideje:

Azonosit okmany széma/ tipusa:
Kiallito hatésag:

jele:
Cime:
:
A biztositott hazi neve, cime,
Biztosi esemény

[ balesetbdl vaqy beteaséabd! eredd keresdképtelenséq
[ munkanélkiliséa

Kerescképtelenségi igény esetén kitdltendd

Atmeneti keresképtelenséa elsé napia: év hé nap

Keresiﬁkéotedenséa oka: O  betegség [} baleset

Volt-e é korabban is oke a a ? O igen [ nem
Amennviben igen. nomosan mikor (datum.

Milven hosszu ideia volt ekkor kel ?

Amennviben kérhézi kezelés is tortént hol és ki kezelte Ont (Kérhaz neve és cime. a kezel6 orvos neve)?

A kezeldorvos szerint milven hosszu ideiq lesz kel ?

Baleset eresbképtelenséq esetén:

Baleset idépontia: hé nap Helve:
ria le roviden, milven korulménvek kozott tortént a baleset?

A baleset bekbvetkezéséhez hozzaidrult-e alkohol, kabité hatésu il. toxikus szer foavasztasa? O igen I nem
Munkanélkiiliségi igény eselén kitoltendé
Mikor sz(int meqg a (a megielolt datum,
Mikor vette &t a felmondole'veleW ( datum.év/hé/nap):
Az On pontos neve, cime,
Milven i 52016 i O  hatérozott [  hatérozatlan
Munkaviszonya prébaidé alatt sziint meq? O igen O ner
A munkaviszony mesz(inését meqeld: hénap soran O icen
tartam( i ? O nem
Mikor reqisztra maaat a i ké: ?

Munkatiavi kézpont neve, cime,

Az igényelt szolgaltatas tipusa és idépontja

Kérjik x- szel jeléini! Benyiitando iratok:

[ étmeneti kerestképtelenség + .Orvosi igazolss a keres6képtelen alloményba vételrdl* igazolas mésolata
+ A keresSképtelenséget okozd betegség vagy baleseti sériilés diagnozisanak
megnevezését ésivagy BNO kédjat olvashatd formaban (nyomtatott betikkel)
tartalmaz6 orvosi igazolds

- Baleset esetén (1) a véralkohol vizsgalati eredmény (ha készilt) és / vagy (2)

i baleseti mésolatét (ha késziil
Orvosi igazolés a a folyamatos kerescképtelenségrdl” einevezésii
&ny masolata ég esetén az igazoldst

havonta kell elkilldeni)
* Amennyiben kérhazi apolas is tortént zarsjelentés ill. egyéb korhazi
dokumentumok masolata

+ Munkailgyi kézpont éital kiallitott igazolds arrél, hogy mikor regisztréitak Ont
askeresoként
+ a munkaltato altal kitoltétt igazolas masolatat a munkaviszony megsziinésérél

[ munkanélkiliség

 irasbeli jogny (felmonds level vagy
kbz6s megegyezés) mésolata - kozos megegyezés esetén az errdl sz6lo
megallapodasnak tartalmaznia kel az okot. A kizos megegyezés indoka
utélagosan hidnypolsként nem igazolhato.

+ amegsziint vonatkozd 6dés masolata
* Igazoldlap a élkilli jaradek éllapitasahoz” ésli
nyomtatvény mésolata

« Orszagos Egészségbiztositasi Pénztar A biztositési jogviszonyrdl és
« az dlléskeresési jaradék iranti kérelem és az erre vonatkozé megallapits

1. Alulrottkielentem, hogy a fenti kérdésekre adott valaszaim a vadsagnak megfelelnek. Tudomasul veszem, hogy a valétian adatok kbzlése, vagy
avalés tények a a a ége aldli teljes vagy részleges mentesiilését vonhatja maga utan.

2. Tudomésul veszem, hogy ha a gyorsabb (igyintézés érdekében faxon vagy e-mailen a sajat feleld: elkiildom Igé 6 akkor
az eredetit egy napon beliil postai tton is tovabbitanom kell az 1300 Budapest, Pf. 161 cimre.

3. Kuelentem hogy téjékoztatast kaptam arrdl, hogy a b tositasi titkot képez6 szemelyes és egészséglgyi adatokat a Biztosité karrendezési
k, valamint célbol egyéb itok részére atadja.
4. Hozzajarulok, hogy a Févérosi Vizmiivek Zrt. (a tovabbiakban: Vizmivek) a biztositési szolgéitatas teljesitésével dsszefiiggd és a biztositasi
szolgaltatashoz szilkséges személyes adataimat és a szolgaltati szerzédésemre vonatkozé adatokat a szolgaltatasi igény bejelentését kévetden a
Biztosité részére dtadja.
5. Hozzéjérulok, hogy a Biztosits - a biztositési s teljesi i , egészségi 4 valamint

adataimat ilval valamint a VlZmuvek részére tadja.

(vek Zrt. a fogyasztoi szamian a kart

—| Kérem a biztositési 6sszeg dtutalésat a szerz6d6 részére, melyel hozzéjérulok ahhoz, hogy a Févérosi Viz
jon. Erintett &m: 10700024 — 02520009 — 51100005

Az utaléshoz szilkséges azonositok, melyek a kizlemény rovatban keriiinek

A vizelfolyassal érintett szamla szama:
[ ]Keérem a biztositasi 6sszeg atutalasat a kévetkezé 4 R -

Kelt: . év ho nap

Igénybejelentd/Biztositott aldirasa | azonositd okmany szama

s bsszegét




