Nelaimes gadijumu apdrosinasanas pieteikums

Apdrosinatais

Vards, uzvards Nozare, kura stradajat

Personas kods lenemamais amats, profesija
Dzim&anas datums Pagajusa gada deklarétie ienakum

Dzivesvietas adrese

Talrunis e-pasta adrese

Apdrosinajuma summas riskiem

Nave EUR Arstésanas izdevumi EUR Invaliditate EUR

Parejosa darba nespéja EUR Kaulu IGzumi un traumas EUR Slimnicas nauda EUR

Papildu informacija par Apdrosinato
Vai nodarbojas ar Sportu (sporta aktivitates, kuru mérkis ir piedalities sacensibas un/vai gatavoties tam) Ja D Né D

Jaja - tad, kadiem Sporta veidiem

Vai apdrosinatajam /-tais
¢ pédéjo piecu gadu laika notikusi nelaimes gadijumi? Ja
 pasreiz ir kadi veselibas traucéjumi, hroniska slimiba? Ja
e ir pieskirta invaliditates grupa? Ja
« ir arstéjies no alkohola, toksisko vai narkotisko vielu atkaribas? Ja

« ir nepieciesama kop$ana funkcionalo traucéjumu dé|? Ja

00000
OO 000

¢ pastavigi dzivo arzemés? Ja
Jauz kadu no iepriek$ minétajiem jautajumiem atbilde ir “Ja”, ludzu, aprakstiet detalizétak — kas un kad ir noticis, vai ir pilniga atveselosanas vai ir pieskirta invaliditates

grupa, noradiet hronisko saslim$anu:

Labuma guveéjs naves gadijuma

Vards, uzvards/ Personas kods/ Dala procentos (%)
Uznémuma nosaukums Uznémuma registracijas numurs

Apdrosinajuma néméjs (aizpilda tikai tad, ja Apdrosinajuma néméjs nav Apdrosinatais)

Vards, uzvards Adrese
Personas kods Talrunis
Dzim$anas datums e-pasta adrese

Parakstot So pieteikumu, apliecinu, ka pieteikuma sniegta informacija atbilst patiesibai, ka ari apzinos, ka nepatiesas vai maldinosas informacijas sniegsanas gadijuma If P&C Insurance AS Latvijas filidlei ir tiesibas neizmaksat
apdrosinasanas atlidzibu.

If P&C Insurance AS Latvijas filiale Tevis sniegtos datus, tai skaita apdrosinata datus, apstradas lai: 1. novértétu apdrosinamo risku un aprékinatu apdrosinasanas prémiju; 2. noslégtu un administrétu apdrosinasanas ligumu;
3.izskatitu atlidzibas gadijumu, tostarp apstradajot apdrosinato veselibas datus; 4. sazinatos ar Tevi un nosatitu individualizétus apdro$inasanas piedavajumus.

Parakstot So pieteikumu, apliecinu, ka esmu iepazinies ar pilniem If P&C Insurance AS Latvijas filiales Privatuma aizsardzibas noteikumiem, kas ir pieejami www.if.lv.

Pieteikuma iesniedzéjs

Vards, uzvards

Datums

If P&C Insurance AS Latvijas filiale Centralais birojs: Talrunis: 67 338 333
Reg. Nr. 40103201449 Republikas laukums 2a, Riga, LV-1010 E-pasts: atlidzibas@if.lv www.if.lv
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