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Karbejelent6é formanyomtatvany
Baleset- és betegségbiztositasi karok bejelentésére

Felhivjuk figyelmét, hogy egyszeriien és gyorsan beadhatja karigényét a https://colonnade.hu/karbejelentes-balesetbiztositas/
oldalon!

Karosult neve:

Sziletési ideje:

Biztositasi kotvényének szama:

Allandé lakcime:

Levelezési cime (ha az elSbbitél kiilonbozik):

E-mail cime (ha az értesité levelet e-mail-ben kéri): Kérjlk olvashatdan kitolteni!

Telefonszama: Allampolgarsaga:

Kiskoru karosult esetén szll6, vagy gondvisel§ neve:

Sziiletési ideje: Személyi igazolvanyanak szdma:

A karesemény leirasa, jellege:

e labadozasi
haldleseti | baleseti rokkantsag baleseti mitéti térités muteti terites szliles tamogatas
baleseti halal baleseti kérhazi napi betegségi kérhazi napi csonttorés daganatos )
megbetegedés
tdppénzkiegészité baleseti sziv- és érrendszeri
tdmogatds keres6képtelenség megbetegedés
Kérhazi tartézkodas esetén: -tol -ig
Egyéb :

A karesemény helye:

Mikor észlelte el6szor a tiineteket/ baleset ideje: (év/hé/nap) :

Mikor fordult elGszor orvoshoz: (év/hd/nap)




A kdresemény részetes leirasa:

Tortént-e renddri intézkedés? Igen Nem

Alkoholvizsgalat tortént-e? Igen Nem

A kartérités madja:

Postai cimre (Kérjiik adja meg kinek a nevére, cimére)

Név

Cim

(Tajékoztatjuk, hogy a postai utalas rajtunk kivil allé okok miatt, akar 1-2 hetet is igénybe vehet!)

Banki atutalassal

Szamlatulajdonos neve:

Bank neve:

Bankszamlaszam:

(2x8, vagy 3x8 karakter)

Datum: ........... év...... ho ....... nap Alairas:




Tisztelt Ugyfeliink!

Jelen tdjékoztatdnk célja, hogy ismertessiik, milyen dokumentumok sziikségesek karanak rendezéséhez. A
mellékelt nyomtatvany kitoltése és visszakildése mellett sziikséges néhany tovabbi dokumentumot is elkildeni,
amelyeket az alabbiakban foglalunk 6ssze:

e biztositasi kotvényszam, vagy kétvénymasolat,

e orvosi jelentés valamennyi sériilés jellegének és mértékének leirasaval és diagndzisaval, illetleg az
egészségkarosodas mértékének igazolasaval,

e koérhazi zardjelentés, ambuldns lap masolata,

e abaleset tényét és korlilményeit igazold rendérhatdsagi jegyz6konyv vagy mas hivatalos jelentés masolata
(amennyiben ilyen késziilt), ennek hidnyaban

e azon harmadik személy neve, cime, aki a biztositott személyen kivil a biztositasi eseményben (pl.
autdbaleset) érintett volt,

e haldl esetén a halotti anyakényvi kivonat és a haldl okat igazold orvosi bizonyitvany masolata,
e tovabba minden olyan dokumentum, amely a karesemény tisztazasahoz elengedhetetlenil sziikséges,

Kérjuk, hogy a kdrbejelentd részletes és pontos kitdltésével, valamint a felsorolt dokumentumok csatoldsaval
segitse munkankat!

KozremUkodését megkdszonve,
Udvézlettel:

Colonnade Insurance S.A.Magyarorszagi Fidktelepe

Nyilatkozat
hozzdajarulason alapulé adatkezeléshez

Kijelentem, hogy a biztositd szolgaltatasanak igénybevétele el6tt a személyes adatok kezelésére vonatkozd
tdjékoztatasat megismertem, megértettem és tudomasul vettem. Jelen nyilatkozataimat a tajékoztatas alapjan
teszem meg.

1. Alulirott, mint a biztosité szolgaltatasa iranti igény érvényesitGje a jelen nyilatkozat alairasaval eziton
nyilvanitom ki arra vonatkozo énkéntes és hatdrozott hozzajaruldsomat, hogy a biztosito a szolgaltatasi igényem
elbiralasa érdekében, a tdjékoztatdban megjeldlt adatkezelés id6tartama alatt.

Igen Nem

A biztositasi szolgaltatas elbiralasahoz és teljesitéséhez a biztosito altal kért és altalam
megadott személyes és a killénleges adataimat (igy kiilondsen egészségi adataimat) kezelje

a szolgaltatasi igény jogosultja/képviselGje sajat kezli alairdsa



Tajékoztatas
a személyes adatok kezelésérdl a karrendezés teljesitéséhez

Karaktaszam: .....ccoeeevvvecrecnene.

Személyes adatnak mindsil az olyan adat, adatbdl levonhatd kovetkeztetés, amely egy meghatdrozott természetes
személlyel (a tovabbiakban: érintett) kapcsolatba hozhato.

Biztositasi titok

Az lgyfél biztositasi szerzdés keretében kezelt, vagy kdrosultként a kdrrendezé biztosito részére atadott személyes adata
biztositasi titoknak mindsiil.

Az adatkezelés célja

A biztosito szolgaltatasi kotelezettsége korében személyes adatokat a biztositasi szerz6dés létrejottével, nyilvantartasaval
és biztositasi szolgaltatas teljesitésével 0Osszefliggésben kezel. A karosult karrendezés érdekében teljesitett
adatszolgaltatasa ugyan onkéntes, de a karrendezési iratokon a biztositd altal kért személyes adatok kozlése egyben
feltétele az adatkezelés céljat jelentd karrendezésnek.

Az adatkezelés jogalapja

Az adatkezelés céljaval 6sszefliggésben a biztositd tudomasdra jutott adatokat a biztositd a biztositokrél és a biztositasi
tevékenységrdl szolo 2014. évi LXXXVIIL. térvény (a tovabbiakban: Bit.) értelmében az lgyfél kilon hozzajarulasa nélkil
kezelheti. E torvényi felhatalmazas kizarélag azon személyes adatokra vonatkozik, amelyek nem minésilnek kilonleges
adatnak.

Az adatkezelés célja alatt megjelolt adatkezelési céltdl eltéré adatkezelés csak az érintett elGzetes hozzajarulasa alapjan
torténhet.

Az érintett kezdeményezésére felelGsségbiztositas terhére inditott eljarasban, a karrendezési eljaras lefolytatasahoz
szlikséges Ugyfél altal megadott adatok tekintetében az érintett hozzajarulasat vélelmezni kell. A kdrrendezési eljarasban a
karosult altal érintettként megjel6lt személyek személyes adatainak kezelése, ha kdzvetlen igényt nem érvényesitenek,
csak a hozzajaruld nyilatkozatukon alapulhat. Ha a személyes adat az egészségi allapotra, koros szenvedélyre, blnigyi
személyes adatra vonatkozik, akkor az a hatalyos jogszabalyok értelmében kiilénleges adatnak mingsil, és az kizardlag az
Ugyfél irdsbeli hozzajarulasa alapjan kezelhetd.

A karrendezési eljarasban kezelt adatok —ha torvény eltér6en nem rendelkezik- a biztosité nem kapcsolhatja Gssze a
nyilvantartasaban kezelt mas adatokkal.

Az adatkezelés idGtartama: a biztositd a személyes (és azon belil a kiilonleges) adatokat a biztositasi jogviszony fennallasa
alatt, valamint azon idGtartam alatt kezelheti, ameddig a biztositasi jogviszonnyal kapcsolatban igény érvényesithetd.

A biztositd a személyes adatokat a biztositasi jogviszony fenndllasanak, felelGsségbiztositas alapjan benyujtott karigény
esetén a karrendezés idején, valamint azon idGtartam alatt kezelheti, ameddig a biztositasi jogviszonnyal, illetve a biztositd
karrendezésével kapcsolatban igény érvényesithetd. A biztositd valamint a kareseménnyel kapcsolatban eljaré megbizottja
(pl. karszakért8) a karrendezés lezarasat kévets torvény altal meghatarozott idGtartam elteltét kovetGen koteles tordlni a
karosulttal, a kdreseményben érintett mas természetes személyek minden olyan személyes adatat, amelynek kezelése
esetében az adatkezelési cél megsz(int.

Az adatok ataddsa: a biztositdé, mint adatkezel6 torvény, vagy Ugyfél felhatalmazasa alapjan az altala kezelt adatokat
tovabbi adatkezelésre vagy adatfeldolgozasra atadhatja. A tovabbi adatkezel6/adatfeldolgozd személyérél a biztositd
koteles az érintettet tajékoztatni. A biztositdé és megbizottja a tevékenysége sordn tudomasara jutott, biztositasi titoknak
mindsilé adatokat (személyes és vagyoni adatokat, a szerz6dés adatait) - torvényben meghatdrozott eseteket kivéve - csak
akkor hozhatja harmadik személy tudomasara, ha a titoktartasi kotelezettsége aldl az érintett tgyféltél vagy annak
torvényes képviselGjétdl, a kiszolgaltathatd titokkdrt megjeldlve, irdsban felmentést kapott. Nem sért biztositasi titokra
vonatkozé szabalyt a biztositd, ha torvényi felhatalmazas alapjan torténé megkeresés vagy kotelezd adatszolgdltatds
teljesitése soran bocsat biztositasi titoknak minésiil6 adatokat torvényben meghatarozott szerv(ezet) rendelkezésére.

A biztositd egyes biztositasi szolgdltatasok kiszervezett tevékenység keretében térténd elldtdsa soran igénybe vesz kiilsé
kozrem(ikodGket. A kiszervezett tevékenységet végz6 megbizott korlatozott keretek kozott személyes adatokat kezelhet, és
ebben a korben hatarid6 nélkil titoktartasra kételesi. A biztositonak a biztositasi titok megtartasanak kotelezettsége ez
esetben a kiszervezett tevékenységet végzével szemben nem all fenn.

Az lgyfél jogai: jogellenes adatkezelés esetén élhet az Informacids oOnrendelkezési jogrdl valamint az
informacidszabadsagrél szélé 2011. évi CXIl. térvényben (Infotv.) meghatadrozott tiltakozasi jogaval, az Infotv.-ben
meghatarozott jogorvoslat érdekében a Nemzeti Adatvédelmi és Informacidszabadsag Hatdsaghoz, valamint — az Infotv.
hatdlya ald nem tartozd esetben is — a Magyar Nemzeti Bankhoz, illetve birdsaghoz is fordulhat. A biztositd, mint
adatkezel6 koteles a bejelentést a toérvény elGirasa szerint kivizsgalni, és annak eredményérél az lgyfelet irasban
tajékoztatni. A biztosité Ugyfele a sajat személyes, a biztositd altal nyilvantartott, illetve tovabbitott adatairdl — az erre
vonatkozé torvényekben rogzitett korlatozasokkal — jogosult tajékoztatast kérni, kérésére adatait a biztositd
nyilvantartasaban helyesbiti, torvényben meghatarozott esetekben torli, zarolja.

Az érintett tiltakozhat adatai kezelése ellen, ha a biztositd adatait

e kizardlag a biztosito jogi kotelezettségének teljesitéséhez, jogos érdekeinek érvényesitéséhez sziikséges, ide nem értve a
kotelez6 adatkezelést,

¢ ha adatait a biztositd az eredeti adatfelvételi céltdl eltéréen, lzletszerzési, kbzvélemény-kutatasi, vagy tudomanyos
kutatasi céllal kivanja hasznalni,

* vagy, ha torvény erre feljogositja.
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