CIG PANNONIA

MEGHATALMAZAS

Alulirott Biztositott (lakcim: ;
szll.hely./idG: ), mint Meghatalmazé meghatalmazom a
HUNPartner Biztositasi Alkusz és Pénzligyi Tanacsadod Korlatolt Felel6sségli Tarsasagot

Székhely: 1097 Budapest, Konyves Kalman koérut 11. C épulet. 6. em.
Addszam: 12555923-4-43

Cégjegyzékszam: 01-09-282146

mint Meghatalmazottat,

hogy a 1601004427 kotvényszamu / karszamu biztositdsommal kapcsolatban a CIG
Panndnia Eletbiztositd Nyrt. (tovébbiakban: Biztositd) el6tt a biztositdsi esemény
bejelentésével kapcsolatos Ugyintézés targyaban (pl.: karigény bejelentése, hianypétlas
megkilldése, karigény elbirdlasara vonatkozé dontés megismerése) képviseljen, a
nevemben és helyettem eljarjon.

Jelen meghatalmazas alapjan a Meghatalmazott szolgaltatadsi 6sszeg atvételére, valamint a
szolgaltatasrol egyezséget kétni nem jogosult.

Alulirott Meghatalmazé nyilatkozom, hogy

- felmentem a Biztositét a harmadik személyekkel szembeni titoktartasi kotelezettsége aldl a
Meghatalmazott irdnyaba. Ez alapjan a Biztosité jogosult a Meghatalmazott részére a jelen
meghatalmazasban meghatarozott biztositasi szerzddéssel kapcsolatban a fent megjelolt
tevékenység ellatasahoz kért informaciot (beleértve az egészségligyi adataimat is) a
Meghatalmazott részére atadni.

- a Meghatalmazott a biztositasi titoknak mindsilé személyes és - amennyiben ilyen adat a
Biztositd rendelkezésére all - egészségiigyi adataimat a fent megjel6lt tevékenység ellatasahoz
megismerheti.

- a jelen meghatalmazas adasa 6nkéntes. Teljeskorlien tisztaban vagyok az altalam jelen
formaban adott meghatalmazas jogi természetével es az ebbdl eredd kévetkezményekkel.
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