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Tazminat Taleplerinde Yapilmasi Gerekenler

Degerli Sigortalimiz,

Tarafimiza yapmis oldugunuz hasar ihbarina istinaden dosyaniz agilmis bulunmaktadir. Asagidaki hususlar size
dosyanizin takibi agisindan kolaylik saglayacaktir. LUTFEN DIKKATLICE OKUYUNUZ.

Dosya numaraniz bu bildirimin konu (ve/veya) kapak kisminda yazmaktadir. Tim yazisma ve gérigsmelerde bu numara
kullanilacaktir.

Oncelikli olarak sizden talep etmis oldugumuz orijinal hasar evraklarini en kisa siirede tarafimiza géndermenizi rica ederiz.
Ek Bilgiler

Tazminata sebep olan olay vukuu bulduktan sonra bizi 444 1 244 numarall telefonu arayarak ihbarda bulunabilir ve
dosyanizin durumu hakkinda bilgi edinebilirsiniz. (Istanbul, Ankara ve Izmir digsindan yapilacak aramalar igin lltfen 0.216
alan kodunu kullaniniz).

5549 Sayilh Kanun ve 26751 Sayili Resmi Gazetede yayinlanan Sug Gelirlerinin Aklanmasinin ve Terériin Finansmaninin
Onlenmesine Dair Tedbirler Hakkindaki Yénetmelik geregi Sigortacilik islemlerinde kimlik/adres/iglem tespitine yonelik
yukimlaltgin yerine getirilmesi amaci ile menfaattara, lehdara ve/veya 6deme yapilan tarafa ait zorunlu olarak alinmasi
gereken bilgi ve belgelerin tarafimiza ulastinimasi talep edilecektir. iigili form dosyanin neticelendirimesi asamasinda
tarafiniza ulastirilacaktir.

Sigortacilik mevzuati uyarinca tahkim sistemine Uyeligimiz mevcut olup, www.sigortatahkim.org sitesinden ayrintili bilgi
edinebilirsiniz.

Tazminat talebinizin degerlendiriimesi icin gerekli olan evraklari en kisa slrede tarafimiza iletiniz.

Faks ile gdndermek istedidiniz evrakin lizerine dosya numarasi ve alicinin ismini yazarak 0216 575 97 77 numaral faks’a
génderiniz ve alindidini teyit ediniz.

Tazminatin sigortali disinda bir kisi tarafindan tahsili istendigi durumda noterden tasdikli ve "ahzu kabza sulh ve ibra’ya
yetkilerini iceren bir vekaletname almaniz gerekmektedir. Aksi takdirde tazminatin baska bir sahis tarafindan tahsili
mumkin olamamaktadir.

Tazminat talebiniz, poligenizin Genel ve Ozel Sartlari dahilinde, tiim evraklarinizin dosyaya intikalini miiteakip en kisa siire
icerisinde sonuglanacaktir.

Tazminati alacak tarafin tiizel kisilik olmasi durumunda tazminat makbuzu , ilgili sirketi temsile yetkili kisiler tarafindan,
sirket kasesi altinda imzalanmali ve sirket imza sirkiileri mutlaka ekine eklenmelidir. ibraname (izerine sirkete ait banka
bilgileri yazilmali ve havalenin yapilacadi hesabin déviz cinsi de belirtiimelidir.

Teminatlarinizin, poli¢eniz Gzerinde belirtilen kapsam ve limitler ile sinirli oldugunu belirtmek isteriz.

Sigorta sirketiniz yada acentenize iletmis oldugunuz cep telefonuna ve/veya e-mail adresine ve/veya ev ve/veya is
adresinize hasar dosyaniz ile ilgili bilgi mesajlari/yazilari gonderilecektir.Bu mesajlari/yazilan istemiyorsaniz
iletisim@agig.com.tr adresine e-mail ile bildiriniz.

Onemli Notlar

1-

2-

Yukaridaki evraklar standart olup, hasarin miktar ve olus sekline gore extra evraklar talep edilebilir. Hasar ihbarinin
alinmasi ve hasar dosyasinin agilmasi higbir sekilde hasarin sigorta sirketi tarafindan kabulii manasina gelmemektedir.
Belirtilen hasar evraklarinin, 6zellikle tazminata esas olacak 6deme belgeleri, fatura gibi evraklarin ibrazi higbir sekilde
hasar tazminatinin Sigorta Sirketi tarafindan &denecegine iliskin delil teskil etmez. Sigortali rizikonun gerceklesme
nedenlerini ayrintili bir sekilde belilemeye ve zarar miktarina iliskin tim delilleri, sigortaciya en kisa zamanda ibraz
etmekle yukumlu olup, sigortaci ancak sézkonusu belgelerin ibrazi ve akabinde yapilacak degerlendirmeye istinaden
police sartlari dogrultusunda 6demeye iligkin karari verecektir.

T.T.K - MADDE 1446 geregince;

(1) Sigorta ettiren, rizikonun gerceklestigini 6grenince durumu gecikmeksizin sigortaciya bildirir.

(2) Rizikonun gergeklestigine iliskin bildirimin yapilmamasi veya ge¢ yapiimasi, 6denecek tazminatta veya bedelde artisa neden
olmussa, kusurun agirligina gére, tazminattan veya bedelden indirim yoluna gidilir.

(3) Sigortaci rizikonun gerceklestigini daha dnce fiilen 6grenmisse, ikinci fikra hikmiinden yararlanamaz.

Kigisel Bilgi Paylasimi:
Sirketimiz ilgili mevzuat geregdi cesitli resmi ve mesleki kurum ve kuruluslarla sigortalilari hakkinda gerekli bilgi paylasimlarinda
bulunmaktadir. Ayrica sigortal bilgileri Sirketimiz tarafindan isbu bilgilerin islenmesi i¢in ya da operasyonel veya istatiki amagclarla


http://www.sigortatahkim.org/
mailto:iletisim@gig.com.tr
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yurtici ve yurtdisindaki isbirligi yapilan kurum ve kuruluslarla ve grup sirketleriyle paylasiimaktadir. Sirketimizin bu bilgi

paylasimindan dogabilecek hukuki ve cezai sorumlulugu bulunmamaktadir.

E-FAtura

14.12.2012 tarihinde 28497 sayili Resmi Gazete'de yayimlanan “421 Sira No'lu “Vergi Usul Kanunu Genel Tebligi” uyarinca
sirketimiz elektronik defter tutma ve elektronik fatura uygulamasina dahil olmus bulunmaktadir. Sigortal tiizel kisiliklerin tazminat
bedeli icin KDV talebi s6z konusu ise 6nceden hasar dosya sorumlusundan bilgi almak sureti ile sirketimiz adina elektronik
yansitma faturasi géndermesi miimkunddr.

iletisim

Ticaret Unvani
Ticaret sicil No
Sicile Kayith Oldugu
Vergi Dairesi

: GIG Sigorta A.S. (Eski Unvani Gulf Sigorta A.S.)

: 857584
Yer

: Istanbul Ticaret Sicil Mudiirliigi

: BUYUK MUKELLEFLER

: Inkilap Mah. Dr. Adnan Biiyiikdeniz Cad. No:4 D: 10, 11,12 Umraniye / ISTANBUL

Vergi Numarasi 1 871 052 3623
Sirket Merkezi

Web Adresi : www.gig.com.tr
Mugteri iletisim Merkezi  : 4441244
Telefon 10216 400 2 400
Faks 10216 57597 77

e  Litfen hasar evraklarinizi asagidaki adreslerden sizlere en yakin olanina iletiniz.

Karadeniz ve Ig Anadolu | Ege Bolge Mudiirliigu Giiney Anadolu Bolge Giiney Marmara Bolge K.K.T.C Sube |Istanbul Bolge
Bolge Muddirliigii Miidiirlagi Miidiirlagi Miidiirlagi Miidiirlagi
. . . inkilap Mah. Dr.

Mustafa Kema! Mah. Thg Mgrcer Is Merkez-l Reg,?tbey Mahallesi. Odunluk Mah. Akpinar Adnan

2123. Cad. No:2/D Cepa | Halit Ziya Bulvari. No:1, Ataturk Cad. Gen Is Cad. No'15/A K3 D'15 Osmanpasa Biiviikdeni

Ofis K:12 1203/1204 Kat:4 Daire: 23/24 Konak- | merkezi No:22 K.6. Efe Towers Nilifer /Bursa | CaddesiNo:2 | 3 “g”N ‘_T'[Z)_

Cankaya/Ankara [zmir Daire:18 Seyhan-Adana D:14 Lefkosa / ad. No-» -
10, 11,12

KKTC - .

Umraniye /
ISTANBUL

Pbx: 0312 466 67 00
Faks: 0312 466 67 07

ankara-bolge@gig.com.tr

Pbx: 0232 425 66 61
Faks: 0232 425 65 99

izmir-bolge@gig.com.tr

Pbx: 0322 459 41 15 - 17
-20

Faks: 0322 459 42 28

adana-bolge@gig.com.tr

Pbx: 0224 224 33 95
Faks: 0224 224 16 64

bursa-bolge@gig.com.tr

Pbx: 0 392 227
57 84
Faks: 0 392
227 61 54

Pbx: 0 216 400
24 00
Faks: 0 216
57597 77

Sikayet Bildirimi

Sikayetlerinizi Sirket irtibat bilgilerimize iletebilecegdiniz gibi, T.C. Hazine ve Maliye Bakanligi Sigortacilik Genel Miidirligi (www.sigortacilik.gov.tr)
veya Sigorta Tahkim Komisyonu (www.sigortatahkim.org.tr) na iletebilirsiniz

Saygilarimizla,

GIG SIGORTA A.S(Eski Unvani Gulf Sigorta A.S.)
HASAR SERViISI

GECMi$ OLSUN DILEKLERIMIZLE



http://www.gig.com.tr/
http://www.sigortacilik.gov.tr/
http://www.sigortatahkim.org.tr/
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HASTALIK TAZMINAT BEYAN FORMU

Degerli Sigortalimiz, lutfen agagidaki sorulari yanitlayiniz.

Ad, SOVAA: e e, Ev/is Tel
N O e e e

Cep Tel NO: s Police NO: E-posta
Adres

Sikayetlerinizin ilk hangi tarinte basladigini
07211111 4SSO

Sikayetlerinize ve teshisinize iliskin basvurdugunuz saglik kuruluglarinin/doktorlarin adlarini
DEIIMINIZE. ..o e

Benzer tani/teshis ile daha 6nce tedavi gérdiiniz mia? : Evet[ | Hayir [ | Evetise; hangi tarihte ve hangi kurumda tedavi

oldugunuzu belirtiniz:
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Baska bir Saglik Poligeniz var ise; Sigorta Sirketlerinin adlarini belirtiniz:

Talebinizin onaylanmasi halinde tazminat 6demesinin havale edilecegi size ait aktif, vadesiz ve Tiirk Lirasi banka hesap bilginizi

belirtiniz

IBAN:TR (TR dahil 26

haneli olmalidir)

Talebinizin Degerlendirilmesi icin Gerekli Evraklar

1. Kimlik fotokopisi

2. Sikayeti, anamnezi/hikayeyi, konulan teshisi ve uygulanan tedaviyi iceren epikriz/doktor raporu ve tiim tetkik sonuglar
(Patoloji Raporu, Sitoloji Raporu, Gortintileme Tetkik Raporlari, vs.)

3. Hastalik Tazminat Beyan Formu

4. Kisisel Verilerin igslenmesine iligkin izin Formu ve Ticari ileti Formu

e  TUm resmi belgelerin orijinalleri ya da diizenleyen kurum tarafindan “asli gibidir” onayli suretlerinin tarafimiza ibraz
edilmesi gerekmektedir.

Yukaridaki evraklar standart olup, hasarin miktar ve olug sekline gére ilave evraklar talep edilebilir. Hasar ihbarinin alinmasi ve
hasar dosyasinin agilmasi higbir sekilde hasarin sigorta sirketi tarafindan kabulii manasina gelmemektedir. Belirtilen hasar
evraklarinin, 6zellikle tazminata esas olacak 6deme belgeleri, fatura gibi evraklarin ibrazi higbir sekilde hasar tazminatinin Sigorta
Sirketi tarafindan 6denecegine iliskin delil teskil etmez. Sigortali rizikonun gergeklesme nedenlerini ayrintili bir sekilde belirlemeye
ve zarar miktarina iliskin tim delilleri, sigortaciya en kisa zamanda ibraz etmekle yukumli olup, sigortaci ancak sézkonusu
belgelerin ibrazi ve akabinde yapilacak degerlendirmeye istinaden polige sartlari dogrultusunda 6demeye iligkin karari verecektir.

e Yukaridaki bilgilerin dogrulugunu kabul, beyan ve imzamla tasdik ederim. Tazminat &demesinin beyanlarim
dogrultusunda yapilacagini, aksine bir durumun varhgi tespit edildigi takdirde, GIG Sigorta A.$.'nin kanuni haklarini
kullanmakta serbest bulundugunu itirazsiz ve pesinen kabul, beyan ve taahhut ederim. Sigortali kisiye ait her turld bilgi
ve belgenin Sigorta Sirketine verilecegini ayrica beyan ederim.

e s bu polige ile teminat altina alinmis olan herhangi bir riziko sebebi ile olusturulacak hasar dosyasi igin, sigortaci
gerekli gérdugu hallerde, sigortali/ magdur ile alakali olarak her tirlli bilgi ve belgeyi kanuni varisler/sigorta ettiren
namina resmi birimlerden talep ve temin edebilir, bu konuda kanuni varislerin/sigorta ettirenin 6n muvaffakatnamesi,

police ve bu beyan formu ile otomatik olarak alinmig sayiimaktadir.

Adiniz, Soyadiniz: imza Tarih: ......... Lo [oviiiiinne




