BRD
Asigurari de Viata

GROUPE SOCIETE GENERALE

FORMULAR DESPAGVUBIRE
ASIGURARE DE VIATA DE GRUP

Va rugam sa completati complet si corect aceasta cerere de despagubire!

Date privind Contractantul/ Contractul de Asigurare

Nume Contractant

Nr. Contract
Asigurare

Date privind Asiguratul

Nume si Prenume Asigurat

CNP

Ocupatia si descrierea
activitatii profesionale

Date privind persoana care solicita despagubirea (Asigurat/Beneficiar)

Nume si Prenume

Adresa de contact

Numar de telefon

Adresa e-mail

Relatia cu Asiguratul (daca persoana de contact este diferita de Asigurat)

Detalii privind evenimentul asigurat

] Deces din orice cauza
] Deces din accident

[] Deces ca urmare a unui
infarct miocardic sau accident

Tipul
. . vascular
evenimentului
produs [ Invaliditate totala si
(marcati casuta -
N permanenta de gradul 1+l
corespunzatoare)

[ Invaliditate totala
permanenta din accident

[ Invaliditate partiala
permanenta totala din
accident

Data producerii
[] Incapacitate temporara de evenimentului
munca din accident sau asigurat(zz/ll/aaaa)
boala profesionala

] Spitalizare din orice
cauza

[ Interventie chirurgicala
din orice cauza

] Convalescenta din orice
cauza

[ Fracturi si arsuri

[ Boli Grave

Documente obligatorii pentru evaluarea cererii de despagubire

Daca va aflati in posesia documentelor mentionate in tabelul de mai jos, privind tipul evenimentului produs, va rugam sa
le trimiteti Tmpreuna cu aceasta cerere. Solutionarea cazului de despagubire va fi mai rapida, cu cat toata documentatia
necesara analizarii circumstantelor producerii evenimentului asigurat va fi pusa la dispozitia Asiguratorului cat mai repede.
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Banca si Sucursala:

Cont bancar numar
(IBAN):

Descrierea circumstantelor de producere a evenimentului asigurat, aga cum sunt cunoscute de persoana
solicitanta a despagubirii:

Declaratie solicitant: Subsemnatul, declar, ca toate informatiile mentionate in acest formular sunt corecte si adevarate,
din cate cunosc si stiu, fara a omite niciun aspect. Sunt de acord, ca in cazul unei informatii false sau incomplete, BRD
Asigurari de Viata S.A. are dreptul de a refuza sau reduce plata oricarui beneficiu, in baza contractului/ contractelor de
mai sus. Declar ca, In cazul Incapacitatii Temporare de Munca, trebuie sa furnizez catre BRD Asigurari de Viata S.A.
documentele ce atesta continuarea perioadei de incapacitate de munca, iar in cazul Somajului sunt obligat sa trimit lunar
dovada ce atesta continuarea perioadei de somaj, in caz contrar, plata oricarui beneficiu va inceta.

Subsemnatul am luat la cunostinta de documentul ,Prelucrarea datelor personale. Informarea persoanei vizate”, anexat
prezentei cereri, prin care am fost informat cu privire la modul in care Tmi sunt prelucrate datele cu caracter personal Tn
contextul activitatii desfasurate de BRD Asigurari de Viata S.A. precum si cu privire la drepturile care Tmi sunt conferite de
lege in calitatea mea de persoana vizatd. Documentul este disponibil gratuit, si pe site-ul Asiguratorului, la adresa
www.brdasigurarideviata.ro.

Numele si semnatura solicitantului: Data semnairii cererii:
BRD Asigurari de Viata S.A. CAPITAL SOCIAL: 36116500 RON
Str.Gheorghe Polizu nr.58-60, Et. 8 (zona 3) si 9, C.U.l. 24870553/16.12.2008
Sector 1, 011062, Bucuresti R.C. J40/20877/15.12.2008
Tel:+4021 408.29.29, Fax:+4021 408.29.13 Autorizata de Autoritatea de Supraveghere Financiara, Tnregistrata in
Email: office.brdasigurarideviata@brd.ro Registrul Asiguratorilor cu nr. 64/3.04.2009
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