)

VIENNA INSURANCE GROUP

Visszaélés bejelentése
az UNION Vienna Insurance Group Biztosité Zrt. részére

A panaszokrél, a kdzérdekl bejelentésekrdl, valamint a visszaélések bejelentésével 6sszefliggd szabalyokrol
sz0l6 2023. évi XXV. térvényben (Panasztérvény) foglaltak alapjan az alabbi bejelentést kivanom tenni.
Kijelentem, hogy A bels§ visszaélés-bejelentéssel d6sszefiiggd adatkezelésekrdl sz6lé  Adatkezelési
tajékoztatot és a visszaélés bejelentési rendszer miikbdésérdl és az eljarasi szabalyokrol sz416 tajékoztatot
elolvastam, megértettem.

Bejelent6 neve:

Az UNION Biztositéval valé kapcsolatom *:

o munkavallalé (1)

o volt munkavallalé (2),

o a Biztositéval munkaviszonyt létesiteni kivané olyan személy, aki esetében e jogviszony létesitésére
vonatkozo eljaras megkezddott (3),

o az egyéni vallalkozo, az egyéni cég, ha a Biztositoval szerz6déses kapcsolatban all (4),

o aBiztosité tekintetében tulajdonosi részesedéssel rendelkezd személy, valamint a Biztosito tgyviteli,
tgyvezet6, illetve felligyel6 testiletéhez tartozé személy, ideértve a nem lgyvezetd tagot is (5),

o a Biztositéval szerz6déses kapcsolat létesitésére vonatkozo eljarast megkezdett, szerz6déses
megbizott felligyelete és iranyitasa alatt allé személy (6),

o a Biztositonal tevékenységet végz6 gyakornok és énkéntes (7),

o a Biztositéval a 4), 5) vagy 7) pont szerinti jogviszonyt vagy szerz8déses kapcsolatot létesiteni
kivano olyan személy, aki esetében e jogviszony vagy szerzédéses kapcsolat Iétesitésére vonatkozo
eljaras megkezdédott (8), és

o az a személy, akinek a 4), 5) vagy 7) pont szerinti jogviszonya vagy szerz6déses kapcsolata a
Biztositéval megsziint (9).

E-mail cimem:

Telefonszamom:

A jogsértés jellege *:

o jogellenes vagy jogellenesnek feltételezett cselekmény vagy mulasztas, illetve egyéb visszaélésre
vonatkoz6 informacio, kulénésen, amelyek a Panasztérvény 2. sz. mellékletében felsorolt unids jogi
aktusokkal és terlletekkel kapcsolatosak.

o munkavallalokra vonatkozd, bels6 szabalyozé altal elirt magatartasi szabaly megsértése

A jogsértés leirasa: (Mi tértént? Hol tértént? Ki volt érintve az ligyben? Mi a jogszabaly | belsé
magatartasi szabaly, amelynek megsértése feltételezett?)

Az érintett teriilet/személy megnevezése:

A bejelentés idépontja:

Kijelentem, hogy a bejelentést johiszemien teszem olyan kériilményekrél vagy eseményekrél, amelyekrél
tudomasom van, vagy kell6 alappal feltételezem, hogy azok valdsak.

Bejelent6 alairasa
* Kérjiik a megfelelét bejeldinil

Jelen bejelentés kitoltést és alairast kovetéen az alabbi cimek valamelyikére tovabbitando:

E-mail cim: bejelentes@union.hu

Levelezési cim: UNION Vienna Insurance Group Biztosité Zrt. - Compliance

1390 Budapest, Pf.: 152

Tovabbi tajékoztatas a_honlapunkon (https://union.hu/unionrol) érhet6 el.
Jelen nyomtatvany kizarélag visszaélések, szabalytalansagok bejelentésére szolgal, szolgaltatasainkkal kapcsolatos
esetleges panaszok, észrevételek fogadasara a UNION Biztositdé weboldalon talalhaté elérhetéségeinken allunk
Ugyfeleink rendelkezésére.
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