x] A megfelel6 helyen igy jelélje!

Kérjiik, nyomtatott bet(ivel téltse ki!

U N I 0 N Igényldlap

VIENNA INSURANCE GROUP Baleseti ok biztositasi eseményekre

Koétvényszam: Modozat neve: Szerz6dés kezdete:

Kérjiik, sziveskedjen a mellékleteket hidnytalanul csatolni és az igénybejelentés mezdit teljes kériien kitélteni, annak
érdekében, hogy tarsasagunk intézkedni tudjon a szolgaltatas nyujtasardél. Amennyiben a kifizetend6 dsszeg eléri vagy
meghaladja a 4 500 000 Ft-ot, azt biztositétarsasagunk csak azt kévetben fizetheti ki a szolgaltatdsra jogosultnak, ha
— a térvényi szabalyozasnak megfelelben — a szolgaltatasra jogosult személyes azonositasara sor keriilt. Ennek érdekében
kérjiik, keresse fel legkbzelebbi irodankat (https://www.union.hu/kapcsolat#irodaink), ligyfélszolgalati irodankat vagy
tandcsaddjat. Amennyiben elektronikus ligyfél-azonositassal kivanja azonositani magat, kérjiik, keresse fel honlapunkat
az alabbi elérhetbségen: https://union.hu/ugyfel-azonositas

Szerz6do adatai
Név (csaladi és utdonév)/Cégnév:
Szlletéskori név (csaladi és uténév):

Szliletési idd, hely: , Anyja sziletéskori neve:

Allandé lakcim/Székhely: ir.szam helység
kozterllet (0t, utca, tér stb.) hazszdm ___ emelet __ ajté

Telefonszam: E-mail cim:

Cég esetén addszam: Cégjegyzékszam:

Biztositott adatai Azonos a szerzédével Il

Név (csaladi és utonév):
Sziiletéskori név (csaladi és utonév):

Sziletési id6, hely: , Anyja sziiletéskori neve:

Allandé lakcim: ir.szam helység
koztertlet (Ut, utca, tér stb.) hazszam __ emelet ___ ajté

Telefonszam: E-mail cim:

Amennyiben a biztositasi eseménnyel vagy az annak alapjaul szolgal6 kérilménnyel kapcsolatban rendérségi, kdzigazga-
tasi, tlizvédelmi, munkavédelmi vagy mas hatésagi eljaras indult, kérjik benyujtani az eljaras soran keletkezett, illetéleg
az eljaras anyaganak részét képezé iratok masolatat (ha a szolgéltatasi igény benyujtasakor mar rendelkezésre allt),
tovadbba az ittassag illetve boditd, kabité vagy hasonld hatést kivalté szerek, toxikus anyagok hatésénak vizsgélatarol
készllt orvosi irat méasolatéat.

A biztositasi szerzodésben megnevezett kockazatok  Benyuljtandé dokumentumok, amelyek
figyelembe vételével kérjiik X-el jeldlje az a szolgaltatasi igénnyel 6sszefiiggenek:
igényelt szolgaltatas tipust!

[] baleseti csonttérés, csontrepedés — az els6 akut ellatas orvosi iratainak a méasolata
— az ambulans kezel8lap(ok) méasolata(i)
— zérbjelentés(ek) masolata(i)
— réntgen, vagy egyéb képalkot6 vizsgalat eredményének
masolata

0

baleseti kérhazi napi térités — az els6 akut ellatas orvosi iratainak a masolata
— zérojelentés(ek) masolata(i)
— korhazi igazolas(ok) masolata(i)

0

baleseti m(téti térités — az els6 akut ellatas orvosi iratainak a masolata
— zérojelentés(ek) masolata(i)
— kérhazi igazolas(ok) masolata(i)

0

baleseti maradandé egészségkarosodas — a végallapotrol készilt szakorvosi dokumentumok masolata
— a szolgéltatasi 6sszeg felvételére jogosult(ak)
személyazonosité okmanya mindkét oldalarél, lakcim
igazolvanyanak lakcimet tartalmazo oldalardl készilt masolat

O

baleseti halal vagy kdzlekedési baleseti halal — els8 akut ellatas orvosi iratainak masolata
— utolsé kérhazi ellatasrél készilt orvosi dokumentum
masolata (halotti epikrizis)




— halotti anyakdnyvi kivonat masolata

— halottvizsgalati bizonyitvany masolata

— hatésagi intézkedés soran keletkezett iratok masolata

— ha a kedvezményezett az 6rokos, az 6rokds személyét
megéllapité kdzjegyz6i okirat méasolata (jogerds
Hagyatékatadoi végzés, vagy jogerds Ordklési bizonyitvany)

— kiskort kedvezményezett esetén a torvényes képviseld
személyére vonatkozd igazolas

— a szolgaltatasi dsszeg felvételére jogosult(ak)
személyazonosité okmanya mindkét oldalaroél,
lakcimigazolvanyanak lakcimet tartalmazo oldaléarél
késziilt masolat

— amennyiben az igénybejelentd nem azonos a szolgaltatasi
Osszeg felvételére jogosulttal, kérjik mellékelni az
Azonositasi adatlap és a Tényleges tulajdonosi nyilatkozat c.
nyomtatvanyokat, tovabba a meghatalmazast

A szolgaltatasi osszeg felvételére jogosult adatai (1) Azonos a szerz6d6vel biztositottal

Jogosult neve (csaladi és uténév):
Szliletéskori név (csaladi és utdnév):

Szliletési idd, hely: , Anyja sziletéskori neve:

Allandé lakcim/Székhely: ir.szam helység
koztertlet (Gt, utca, tér stb.) hdzszam __ emelet ___ ajté

Levelezési cim: ir.szam helység
kozteriilet (ut, utca, tér stb.) hdzszam ___ emelet ___ ajto

Telefonszam: E-mail cim:

Baleseti egészségkarosodas, baleseti halal vagy kbzlekedési baleseti halal bejelentése esetén kérjiik az alabbiakat kitélteni!
Allampolgéarsag:
Azonosité okmany tipusa: [] Személyazonosit igazolvany [] Utlevél [] Jogositvany

Azonosité okmany szama: Ervényesség ideje: -ig

Kiemelt kozszerepls: nem [ igen [] a(z) pont alapjan.

Kérjiik a megfelel6 valasz megjeldlését! A kiemelt k6zszereplbk lehetséges kérérél szl tajékoztaté a nyomtatvany végén
taldlhato. , Igen” valasz esetén sziikséges a , Nyilatkozat és adatlap a pénzeszkéz forrasara vonatkozdan” elnevezés(i
nyomtatvany kitdltése és csatolasa is! Ennek érdekében kérjiik, keresse fel legkGzelebbi irodankat
(https://www.union.hu/kapcsolat#irodaink), (gyfélszolgéalati irodankat vagy tanacsaddjat.

Kijelentem, hogy [sajat nevemben jarok el
U] érdekében jarok el.

Kérjiik, minden esetben az alabbiakban megadni sziveskedjen a szolgaltatasi 6sszeg kifizetésének maodjat!
Bankszdmlaszéama: HU - - - _

(IBAN-kéd) (3x8 szamjegy) SWIFT-k6d
Amennyiben nem rendelkezik Forint fogadasara alkalmas bankszamlaval, kérjik mellékelni a , Nyilatkozat HUF kifizetés

deviza szamlara torténd teljesitéséhez”, amelyet a Biztosité www.union.hu/dokumentumok oldalardl tud letélteni.

Szamlatulajdonos neve:
Amennyiben a szamlatulajdonos nem azonos a szolgaltatasi 6sszeg felvételére jogosulttal, kérjiik mellékelni a ,, Hozzaja-
rulé nyilatkozatot bankszamla hasznalatahoz” dokumentumot!

Postai kifizetés esetén a kifizetés helye: ir.szam helység
koztertlet (Gt, utca, tér stb.) hazszam emelet ajto

Kelt:

jogosult (1) alairasa

A szolgaltatasi osszeg felvételére jogosult adatai (2) Azonos a szerz6d6vel ll biztositottal H

Jogosult neve (csaladi és uténév):
Sziletéskori név (csaladi és uténév):

Szliletési id6, hely: , Anyja szlletéskori neve:
Allandé lakcim/Székhely: ir.szam helység
kozteriilet (ut, utca, tér stb.) hazszam __ emelet __ ajté
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Levelezési cim: ir.szam helység
koztertlet (Gt, utca, tér stb.) hazszam emelet ajto

Telefonszam: E-mail cim:

Baleseti egészségkarosodas, baleseti halal vagy kozlekedési baleseti halal bejelentése esetén kérjiik az alabbiakat kitélteni!
Allampolgérsag:
Azonosité okmany tipusa: [] Személyazonosit igazolvany [] Utlevél [] Jogositvany

Azonosit6 okmany szama: Ervényesség ideje: -ig

Kiemelt kozszerepld: nem [ igen [ a(z) pont alapjan.

Kérjiik a megfelelé valasz megjeldlését! A kiemelt k6zszereplbk lehetséges kérérél szl tajékoztaté a nyomtatvany végén
taldlhato. , Igen” valasz esetén sziikséges a , Nyilatkozat és adatlap a pénzeszkéz forrasara vonatkozdan” elnevezés(i
nyomtatvany kitdltése és csatolasa is! Ennek érdekében kérjiik, keresse fel legkb6zelebbi irodankat
(https://www.union.hu/kapcsolat#irodaink), (gyfélszolgéalati irodankat vagy tanacsaddjat.

Kijelentem, hogy [sajat nevemben jarok el
U] érdekében jarok el.

Kérjiik, minden esetben az alabbiakban megadni sziveskedjen a szolgaltatasi 6sszeg kifizetésének maodjat!
Bankszamlaszama: HU — — — _

(IBAN-ked) (3x8 szamjegy) SWIFT-kéd
Amennyiben nem rendelkezik Forint fogadaséara alkalmas bankszamlaval, kérjik mellékelni a , Nyilatkozat HUF kifizetés

deviza szamlara torténd teljesitéséhez”, amelyet a Biztosité www.union.hu/dokumentumok oldalardl tud letélteni.

Széamlatulajdonos neve:
Amennyiben a szamlatulajdonos nem azonos a szolgaltatasi 6sszeg felvételére jogosulttal, kérjiik mellékelni a ,, Hozzaja-
rulé nyilatkozatot bankszamla hasznalatahoz” dokumentumot!

Postai kifizetés esetén a kifizetés helye: ir.szam helység
koztertlet (Gt, utca, tér stb.) hazszam emelet ajto

Kelt:

jogosult (2) alairasa
Biztositasi esemény leirasa

A baleset idépontja: (datum) (6ra, perc)

A baleset helye:

A baleset részletes leirdsa (hogyan tortént, milyen sérlilés érte, mely testrésze sériilt):

A baleset soran mas sériilt-e, ha igen, kérjik a nevét: TAJ szamat:

Jelenleg versenyszeriien sportol?
nem [ igen [ Igen vélasz esetén, kérjiik, kiildje be a sportoldi igazolvanydnak/ engedélyének masolatét.

Tortént-e a balesettel kapcsolatban alkohol, bodito- vagy kabitészerek fogyasztéasara, illetve toxikus anyagok szedésére
vonatkozé orvosi vagy hatésagi vizsgalat?
nem [ igen [ Igen vélasz esetén, kérjiik, kiildje be az eredményt igazolé dokumentum mésolatat.

Volt-e rend6ri intézkedés?
nem [ igen [ Igen vélasz esetén, kérjiik, kiildje be a hatarozat méasolatat.

A most balesetet szenvedett testrész korabban betegség vagy baleset kévetkeztében sérlilt-e (mikor, milyen mértékben
karosodott)?
nem [J igen [ Igen vélasz esetén, kérjiik, kiildje be az ezzel kapcsolatos orvosi dokumentumait csatolja a bejelentéshez.

Volt-e korabban a szolgaltatasi igénye ezzel a balesettel kapcsolatban?
nem [ igen [ Igen vélasz esetén, adja meg mikor: év ho nap

1. Alulirott kijelentem, hogy az altalam kdzolt adatok a valdsagnak megfelelnek. Tudomasul veszem, hogy a szolgaltatas
teljesitéséhez a biztositd a jelen bejelentén szereplé iratokon kivil tovabbi iratokat, adatokat is bekérhet a szolgalta-
tasra jogosulttol.
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2. Kérjik, a teljeskorien kitoltott igénylélapot és sziikséges dokumentumokat az alabbi elérhetéségek egyikén az UNION
Biztositéhoz a kareseményt kdvetéen miel6bb megkiildeni sziveskedjen!

— személyesen (1134 Budapest, Vaci ut 33.),
— postai aton (1380 Budapest Pf.: 1076), vagy
— e-mailen olvashatéan lefotézva vagy beszkennelve
e nem lakasbiztositashoz kapcsolodo baleseti kar esetén a szemelykar@union.hu,

e UNION Ertem Mindsitett Fogyasztobarat Otthonbiztositas esetén az mfolakaskar@union.hu,
e minden mas lakasbiztositas esetén az otthonkar@union.hu e-mail cimre.

3. Kijelentem, hogy a személyes adataim megadasat megelézéen részletes, vilagos és altalam megértett tajékoztatast
kaptam az UNION Vienna Insurance Group Biztosité Zrt.-tél azok kezelésére vonatkozdan. Az altalam a szerz6d6t6l
el6zetesen atvett és megismert Adatkezelési tajékoztatd a biztosité www.union.hu/adatvedelem weboldalan is elérhet6.
Az adatkezelés célja a biztositasi szerz6dés megkdtése, meglévd biztositasi szerzé6dések mddositasa és alloméanyban
tartésa, valamint a szolgaltatasi igény teljesitése. Tudomasom van arrél, hogy a biztosité a feladatai, kotelezettségei
teljesitéséhez kiilsé szervezeteket, adatfeldolgozdkat, viszontbiztositokat vehet igénybe. Ezen szervezetek listdja a
https://union.hu/adatvedelem weboldalon érhetd el. Az érintetti jogokrdl teljes kor( informacié az Adatkezelési tajékoz-
taté Ill. fejezetében talalhaté.

Kelt: ,

szerz6dé alairéasa biztositott alairasa jogosult (1) alairasa jogosult (2) aléirasa

Személyes azonositas esetén a Tanacsado vagy Biztosito tolti ki:

Az Ugyfél személyazonossagarél meggy6z6dtem, az azonositast személyesen, a részemre bemutatott okiratok alapjan
végeztem el.

Kelt: , év hé nap

Azonositasban kdzrem(ikdéds* személy

Neve: Partner kédja:

Alairasa: Biztositaskdzvetitd partner cég neve**:
* biztositaskézvetité vagy ligyfélszolgalat vagy terlileti iroda munkatarsa, vagy banki tanacsadé
** nem kételezé kitélteni

Kitoltési atmutat6 a kiemelt kdzszerepldi nyilatkozat megtételéhez

Kiemelt kdzszerepld (Pmt. 4. §): Kiemelt kdzszerepl6 az a természetes személy, aki fontos kozfeladatot |at el, vagy az
Ggyfél-atvilagitasi intézkedések elvégzését megeldzd egy éven beliil fontos kdzfeladatot latott el. A kiemelt kdzszerepl6-
re vonatkoz6 szabalyokat kell alkalmazni tovabba az ilyen személy kdzeli hozzatartozéjara vagy vele kdzeli kapcsolatban
allé személyre is. A kiemelt kdzszerepl6 kategoériait az alabbi felsorolas tartalmazza:

1. az allamf6, a kormanyf6, a miniszter, a miniszterhelyettes, az allamtitkar, Magyarorszagon az allamf6, a miniszterel-
ndk, a miniszter és az allamtitkar,

2. az orszaggyilési képviseld vagy a hasonld jogalkotd szerv tagja, Magyarorszagon az orszaggy(ilési képviselé és a
nemzetiségi sz6sz616,

3. a politikai part iranyit6 szervének tagja, Magyarorszagon a politikai part vezet6 testiiletének tagja és tisztségviseléje,

4. a legfels6bb birdsag, az alkotmanybirdsag és olyan magas rangu biréi testiilet tagja, amelynek a déntései ellen fel-
lebbezésnek helye nincs, Magyarorszagon az Alkotmanybirosag, az itélétabla és a Kuria tagja,

5. aszamvevdszék és a kdzponti bank igazgatdsagi tagja, Magyarorszagon az Allami Szamvevészék elndke és alelnodke,
a Monetéris Tanacs és a Pénzligyi Stabilitasi Tanacs tagja,

6. a nagykovet, az Ugyvivd és a fegyveres er6k magas rangu tisztvisel6je, Magyarorszagon a rendvédelmi feladatokat
ellaté szerv kdzponti szervének vezetéje és annak helyettese, a polgari nemzetbiztonsagi szolgalat f6igazgatoja és
annak helyettese, valamint a Honvéd Vezérkar f6noke és a Honvéd Vezérkar féndkének helyettesei,

7. tobbségi allami tulajdonu vallalatok igazgatéasi, iranyité vagy felligyeld testlletének tagja, Magyarorszagon a tébbsé-
gi allami tulajdonu vallalkozas tgyvezetdje, iranyitasi vagy feltigyeleti jogkorrel rendelkezé vezetd testiiletének tagja,

8. nemzetkdzi szervezet vezetbje, vezetd helyettese, vezetd testliletének tagja vagy ezzel egyenérték(i feladatot ellatd
személy,

9. a kiemelt kozszerepld kozeli hozzatartozdja: a kiemelt kozszerepld hazastarsa, élettarsa; vér szerinti, érékbefogadott,
mostoha- és nevelt gyermeke, tovabba ezek hazastarsa vagy élettarsa; vér szerinti, 6rokbefogad6-, mostoha- és neve-
16szlilgje,

10. a kiemelt kozszereplével kdzeli kapcsolatban allé személy:

a) barmely természetes személy, aki a jelen tablazat 1-8. pontjaiban emlitett személlyel k6zésen ugyanazon jogi
személy vagy jogi személyiséggel nem rendelkezd szervezet tényleges tulajdonosa vagy vele szoros (zleti kapcso-
latban all;

b) barmely természetes személy, aki egyszemélyes tulajdonosa olyan jogi személynek vagy jogi személyiséggel nem
rendelkezd szervezetnek, amelyet a jelen tablazat 1-8. pontjaiban emlitett személy javara hoztak létre.

Hatalyos: 2025. szeptember 10-t6l Ny.sz.: U30002/3
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