TSK HAYAT SIGORTALARI BASVURU FORMU

&

2. iLETiSiM BiLGILERi

ANADOLU HAYAT
EMEKLILIK

POLIGE NO
1. SIGORTALI BiLGiLERI
Uyruk d\ TC Coklu Vatandas Yabanci

hib

_ Mawvi Kart SaN:JfIUS Kimlik No lw&«s %530
Kimlik Turu Ehliyet O - 4on, Pasaport _ 3
Mavi Kart Seri ve No A\bH 3\ 2\

Ad Ecan soyadi Kkt
Dogum Tarihi Q\ (0 199\ Dogum Yeri
Baba Adi fAauaer Anne Adi g\‘jﬁﬁ
Cinsiyeti _Kadin Ol Erkek Medeni Durum  Evii  Bekar
Pasaport No Vergi Kimlik No
Mukim Olunan Ulke Vergi Dares:

Hizmetlerimizden en etkin sekilde yararlanabilmeniz ve hesabiniz
iin e-posta, telefon ve adres bilgilerinizi doldurunuz

EPosta (is)

EPosta (ozel)

g Tekil No. 600123583
+ 1110

eckokicaldas S @ Sm‘a:}mnd\
ep

ile ilgili bildirimler: size ulagtirabiimemiz

Cep
Telefonul GS(;L m ’}to oL Telefonu2
Is Telefonu Peld)
Ev Telefonu Faks
:i:iz:::ira ol Ev Adres is Adresi (Tercih belirtiimemes: halinde Ev Adresi esas alinir.)
Ev Adresi \’\h(’f‘l&ﬁl’ Md/\ l\bi Tuj@ o}* (4}8 Sam'l /IQC'I'JQ"Q'
Semt lice C\dban
Posta Kodu I Acllja\'\&’\
Ulke Qurklye | Diger Ulke
is Adresi Adqamw il Jor. Ko
Semt e  Motods—
Posta Kodu I cll
Ulke buurklye Diger Ulke A W
OO
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3. 9, MESLEK ve OGRENIM BILGILERI

lsMesiek  QOcdu MU\S.LB.A Unvan
Seklof d' Gl‘\ un\\‘-g‘
Ogrenim .

Lsns

Durumu
TSK sicll numarasi - D0lg -Gl |3rn,3

TSK sicil karti fotokopisi basvuru formunun ekinde Sirketimize iletilmelidir.
4. POLIGE BILGILERI

2m ¢ o-

SGK Uyeligi Bdvar [ JYok  []Vakif/Sandik

Aylik Ortalama L\ o ‘ ago TL

Net Geliriniz

Koruma Sigortalari

;j_V’TSK Mensuplanna Ozel Pnm ladeli Hayat Sigortas

Olum Teminati Tutan*;

Yasam Teminati Tutan®
(Sure Sonunda Prim ladesi) . Sigorta suresi boyunca odenecek primlerin toplamidir,

Sigorta Suresi . gr :Yul"

* Teminat tutanmn para binmi ABD Dolandir.
** Yas ve sigorta suresi toplami en fazla 70 olabilir.

Sigorta Suresi: 12 - 20 Yil

Yagam Teminath Hayat Sigortalan

@ TSK Mensuplanna Ozel Herkese

TSK Mensupl i
Haves Sigortas: plarina Ozel Cocugdum Igin

Yatinm Sigortas:
Sure Sonu Kapntali.
Sure Sonu Kapitali :

Sigorta Suresi : DD Yi*

Sigorta Suresi. 10 Yil
Sigorta Suresi: 10 - 25 Yil

*Yas ve sigorta suresi toplami en fazla 25
olabilir.

4.1. Ferdi Kaza Sigortas:

T : :
Sz;(onh:?:?;?:ﬁe rf)a:ell anoladeh Hayat Slgortam, TSK Mensuplarina Ozel Herkese Hayat
suplarina Ozel Cocugum Igin Yatinm Sigortasi kapsaminda 5.000 TL tutannda

kaza sonucu olum teminati igeren Ferdi Kaz
a Sigortasi, Anadolu Haya i
ucretsiz olarak sunulmaktadir. Ayrintili bilgr igin bilgilendirme ft:'rrnunl.inrl‘ceElre'!.l;i:Ili:r'_lk A% i

0} 40

. Teksf No 800123583
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5. SAGLIK BEYANI ve “TSK janna Ozel Herkese Hayst

. baloma .'ISKMuwpllnnIOzdenhdeﬂHlvlt
S s baiomd doldurulacaktr. Saglik beyan! bolomande yer alan

:ob:::ﬁmlf:hmumdm ance "14.2.5a83hk Verilerine lliskin Agk Riza okunarak onaylanmalidir

Dr:”—j Cm Kilonuz m['[_j Kg
Sigara kullaniyor musunuz? [ ] Evet [ JHayr ‘TJ[J Adet/Gun [_”j Yildir

[ |Hayr rl;] Kadeh/Hafta [__] E] vildir

Boyunuz :

Alkol kullanyor musunuz? || Evet

Asagidaki tibbi durumlara maruz kaldiniz mi? Cevabimiz "Evet” ise, lutfen asagndaki Agtklomalar
bslumiini doldurunuz.

t | Hayir
saghginiz ile iigili herhangi bir gikayetiniz var m? i E} Eve rl y
Su an tibbi tetkik, tedavi goruyor musunuz? Herhangi bir ilag kullaniyor musunuz r | Evet [:_f Hayir

L

- ?
Tibbi tetkik veya tedavi yaptirmaniz onerildi mi? -— Hawir
Herhangi bir tibbi tetkikin sonug raporunu bekliyor musunuz? [SAEvst Cikey

siniz ya da hobiniz gereq tehlikeli aktiviteler ignde misiniz? (ozel havacilik sektoru, ’,j Evet [ | Hayr
yuksek yerlerde ¢alisma, motor yariglan vb.) . U e
Hig ameliyat oldunuz mu? { 2

[ ]Evet D Hayir
[ Jevet [_|Hayr
[ Jevet [ |Hayr
Kalp ve dolagim sistemi hastaliklan [ JEvet [ | Hayr
Diyabet [ JEvet [ IHayr
[ ]Evet [:l Hayir
[Jevet [JHayr
[ TEvet [ IHayr
Akciger hastahklan, astim veya verem [ JEvet { ] Hayr

Sindirim sistemi hastaliklan, karaciger hastaliklari veya sarilik, safra kesesi, mide veya DEvet D Hayr

bagirsak hastaliklan
Goz, kulak, burun, bogaz hastahklari [:_]Evet D Hayr
D Evet I:} Haywr

L__] Evet [] Hayr

Herhangi bir sakathgimiz var m?
Sinir sistemi hastaliklan, mental bozukluklar veya norolojik sikayetler

Ruh hastaliklar

Yuksek tansiyon
Hormon hastaliklan

Kanser, tumor, kist

Kas, eklem ve kemik hastaliklan veya disk kaymasi, boyun, bel ve sirt rahatsizhgn

Dogustan gelen rahatsizliklar, kalitsal hastaliklar

Agiklamalar :

zam
- ‘ekiif No 600123583
i

|
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6.LEHTAR BiLGILERI

Lehtar, lehine sigorta sozlesmesi yapilan ve si ; i hali i : i

0 ' gortalinin 6lumua halinde sigortacinin odeyecegdi tutan tahsi
etdme hakks kazanan kisidir. Stgonar: tarafindan lehtar belirlenmigse, odeme bu kisilere, b:ﬁdenmemisse
odeme sigortalinin kanuni varislerine yapilir. TSK Mensuplarina Ozel Cocugum igin Yatinm Sigortasi ve

TSK Mensuplarina Ozel Herkese Hayat Sigortasi igin “Lehtar Bilgiler” doldurulmayacaktir. “TSK

Mensuplanna Ozel Prim ladeli Hayat Sigortasi Grind tercih edilmesi durumunda doldurulacakr.

~ |Kanuni Varislerim

[ | Lehtar
I. LEHTAR
Uyrak: | |T.C. [ | Goklu Vatandas | ]vabanci
| | Mavi Kart Sahibi
Cinsiyet | |Kadin | | Erkek Kimilk No
Adi Soyad
Dogum Tarihi Dogum Yeri
Baba Adi Anne Adi
Yakinlik
Derecesi
Il. LEHTAR
Uyruk: | ITC | | Coklu Vatandas [ lvabanci
|| Mavwi Kart Sahibi

) : = Kimlik No
Cinsiyet | |Kadin | Erkek
Ad Soyadi
Dogum Tarihi Dogum Yeri
Baba Adi Anne Adi
Yakinhk
Dereces:

EZE
E_ ] Imun 600123583

st bk 797077 O0F HEIFTIE No 484/ 500 e & PD 7127710854 O44B4aB8s0
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7. ODEME BiLGILERI | -
para birimi doviz olarak segilen poligeler 1gin prim odemesi, tahsilat tanhindeki Turkiye
ar

Merkez Bankasi doviz alig kuru uzennden Turk Lirasi olarak yapilir

o €

Odenecek Pnim

. — ABD Dolan g EURO
para Birimi ~ Turklirast | gargihgi TL - Kargihgr TL
Odeme Yontemi bQKmd' Kart || Banka Hesabi |Nakt
. ] ik
Odeme ikl ILAYIK 3 Aylik B Ayhk .

a Ozel Pnm ladeli Hayat Sigortasi'nda para binmi sadece "ABD Dolan Kargiligi TL

TSK Mensuplann halinde taksitli olarak satig

secilebilir. Odeme yonteminin *banka hesab® ya da "nakit” se¢ilmesi

yapilamaz

8. KREDi KARTI TALIMATI o
Kred: kartimin sigortaliya ait olmas zorunlugur TSK Menslup::r;réz 0;;10 g;:i:::esg?:?; 2;%?::5; r\:efarkh

zel Cocugum lgin Yatinm Sigortasi urunienmizace. 1 :
xsggtpgélrz%grda,ckredgi kart sahibi sigorta ettiren olabilir Bu durumda "9 Bolum - Su?;)rrt:: fmr:n
Bilgileri"nin de doldurulmus olmasi gerekir. Asagida yazﬂnzls olan kredi kartinin uguncu i siye
olmasi durumunda “Prim Odeme yukumlulugu Devir Formu” nun doldurulmusg c_)lmasn gerle ir -
Kartin blokeli olmasi, bakiye yetersizligi ve buna benzer hatalar nedeniyle tahsilatin yapt amank':amzred
dodacak sonuglardan Sirketimiz sorumlu dedildir Polie, ilk primin tahsilati |_Ie yururluge g||rece ir 1
kartiyla yapilan odemelerde, paranin sirket serbest hesabina intikal ettigi tarihte iglem yapilir

Kart Sahibi Adi Eckan

Kart Sahibi soyadi - Y\ lkas
Kredi Kart Bilgileri :

slullole] (lalole] [slol./a! [2leflt i8]
Son Kullanma Tanhi 05 Dp2% o
Odemelerinizin ayin kaginc gunu tahsil edilmesini lsuyorsunuz?u‘}gﬁ

l} ol / QlB—HJ.U[(:J Tarihinden itibaren ddemelenmin, yeni talimatima kadar yukanda verdigim
bilgilere gore kredi kartimdan surekli olarak tahsil edilmesini rica ederim. Bu talimatimin yenilenen
policelerim icin de gegerli olacagimi, kredi kartimia ilgili yenilemeler sonucunda olusacak dedusiklikleri
Sirketinize bildirecegimi, bu bilgilenin Sirketiniz tarafindan da alinmaya caligilacagini ancak bildinmin
gerceklesmemesi veya bilginin Sirketinizce alinamamasi neden ile tahsilatin yapilamamasindan dogacak
sonuglardan Sirketinizin sorumlu olmayacagini kabul ve beyan ederim.

Kredi Karti No

Kredi Karti Sahibinin Imzas:

o =

Tekld No: 600123583

=
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= :
SIGORTA ETTIREN BILGILERI (18 YASINI DOLDURMAYANLAR SIGORTA ETTIREN OLAMAZ)

Bu bolum sadece TSK Me| up
N nsuplarina OZE] H ese H Mens arina C)ZE Cocu
lqm Yatinm Slg tast ici \durulabilic erkese ayat SlgOnESI veya SK Me Upl r I Ql.l |

70, INTERNET VE TELEFON HIZMETLERI TAAHHUTNAMESI

10.1. Musteri, girket tarafindan internet ve/veya telefon ile sunulan hizmetlerden sifre kullanarak
yararlanabilecegini, bu kapsamda gerceklegtirecegi butun islemlenin imza alinmadan yapilacagini, e

Uyruk e T o kullanarak verilen tallmatlannlyazm talimat yerine gececegmi, sifre aracllidiyla sozlesme bilgilerm
| | | Coklu Vatandas | |Yabanci goruntuleme, dinleme ve degisiklik talep ve iglemlerini yapabilecegin, hizmet veriimes: igin gereken
| Mawi Kart Sahiby o donamm ve yazilimin kendis! tarafindan temin edilecegini, erigm ve kullamm masraflannin kendisi
' Kimlik No tarafindan kargilanacagini,
Kimlik Turu Ehliyet Nufus “Ip 10.2. Musteri, hizmetlenn kullanimi esnasinda;
— L e aadani | _|Pasaport _ Vermig oldugu bilgilerin tamaminin dogru, eksiksiz ve guncel oldugunu, aksi takdirde dogacak
|Mavi Kart conuclar ile ugramig oldugu ve uguncu kigilere verebilecegi zararlardan kendisinin sorumlu oldugunu,
o Seri ve No - Sirket tarafindan ses ve islem kaydi tutulmasina muvafakat ettigini, bu kayitlar sebebiyle irketin Turk ;
Soyadi Ceza Kanunu kapsammde_i sorumlulugu olmadigim, kayitlann kamu ve yargi mercilen huzurunda delil
Dogum Tarihi teskil edebilecegini ve baglaym olacagini,
Dogum Yeri Hizmetlerin kesintiye ugramasi ve/veya donanim, yazilim ya da hizmet sunuculanndan kaynaklanan
Baba Ad: sorunlar nedeniyle uguncu kisilerin kendisine ait bilgilere ulasmasindan kaynaklanabilecek zarar ve
Anne Ad kayiplardan Sirket sorumlu tutmayacagin,
Cinsiyeti 'Kadin “IErkek - - yururlukteki mevzuata aykin davranmayacagini ve diger musterilerin hizmetleri kullanmasim engelle-
Medeni Durum | |Evi | |Bekar yici veya zorlagtinici eylemlerde bulunmayacagini,
l3/Meslek Sifrenin gizh kalmasi iqn gerekli dikkat ve 6zen gosterecegini, sozlesme kapsamindaki hizmetlerden
yararlanma hakkinin sadece kendisine ait oldugunu, sifre bilgisin ucuncu kisilere vermeyecegini, |
Pasaport No sifresini kullanmak suretiyle gerceklestirilen iglemlenin kendst tarafindan yapilmig sayilacagin, Sirketin '
Vergi Kimlik No gifreyi kullanan uquncu kigilerin kimliklerini behrleme yukumlulugu bulunmadiginy, 1
Mukim Olunan Ulke Rl DG " girketin sifreyr herhang) bir nedenle degistirme, gegici veya surekli olarak isleme kapama ya da iptal
g e etme hakkina sahip oldugunu, bu tp durumlarda Srketin belirleyecegi degisikiiklere uyacagini, |
Sirketin talep edilen degusikliklen yururluge alma konusunda serbest oldugunu, talebiyle |
EPosta (is) gerceklestirilen degigikiik islemleninden kendisinin sorumlu oldugunu, 5
- Yazih, gorsel ve isitsel higbir unsuru Sirketin izm olmaksizin kullanamayacagini, hizmet sirasinda
EPosta (ozel) kullanilan yaziimlarin tum haklannin Sirkete ait oldugunu ve bu yaziimlann kullanimini duzenleyen
lisans veya benzeri sartlarin kendisini de baglayacagini, :
Cep - Hizmetlerden yararlanamamasi veya vefat halinde, kendisine ait sifreyle yapilan islemlerden dolay
Telefonu1 Cep Sirketin sorumlu olmadigini,
Telefonu2 - Uyan yazilan dahil olmak uzere kendisine Sirket tarafindan izah ve tavsiye edilen igerik, yontem
Is Telefonu _— ve guvenlk onlemlerine uyacagini, soz konusu guvenlik cnlemlerini guncellememesi. guvenl
L donanima sahip olmayan cihazlar ve/veya umuma agik yerlerde kurulu bilgisayarlar lle iglem yapmasi
Ev Telefonu halinde; soz konusu islemlerin kendi bilgisi haricinde ucuncu kisiler tarafindan gerceklestinldigini iddia
Faks ederek Sirkete herhangi bir sorumluluk yukletemeyecegini ve soz konusu islemlerden dogacak
Y zararlardan Sirketin herhangi bir sorumlulugunun bulunmadigini,
A':""*'“"‘ 10.3. Sirketin sunulan internet ve telefon hizmetleri ile lgih olarak,
resi Uygun gordugu zamanda ve Musten'ye anceden bildirimde bulunmaksizin iglem icerik ve yontem-
o lerini dedistirebileceqini ve/veya yeni iglemler ekleyebilecegini,
lige Hizmetlerin genisletiimesi, sinirlandinimas veya durdurulmasi ya da hizmet kalitesinde ortaya
cikabilecek teknik sorunlardan ve islemler sirasinda olusabilecek aksama, gecikme ve zararlar nedeniyle
Posta Kodu I Muster'nin ugrayabileced: zarar ve kayiplardan Sirketin sorumlu olmadigint,
Musteri'ye herhangi bir bildirim veya uyanda bulunmaksizin hizmetler: durdurmaya yetkili oldugunu
Ulke Turkiye | Diger Ulke ve Muster'nin bununla ilgih itiraz hakki bulunmadigini gayrikabili riicu kabul, beyan ve taahhiit eder.
! 11. YABANCI HESAPLAR VERGI UYUM YASASI (FATCA) UYARINCA BILGILENDIRME
Yabanci Hesaplann Vergi Uyumu Yasast (FATCA) uyannca “ABD Kisisi”™ (ABD gostergesi sahibi) olmaniz
durumunda, 1sbu teklif formuna ek olarak W-9, ABD vatandasi olmayip diger gostergelere sahipseniZ
W-BBEN formunu doldurarak tarafimiza iletmeniz gerekmektedir ABD ligisi olarak tanimlanan kigilenn
. kimlik bilgileri ve hesaplan ile ilgih bilgiler FATCA kapsaminda raporlamaya tabi tutulacaktr
[Of3]0)] *ABD Kigisi olarak degerlendirilme kriterler: ABD uyrukiu olmak, ABD vatandas: olmak, ABD'de yerlesik
’Jﬁ Takif No £00123583 ak_ABD Greencard sahibi olmak, ABD telefon numarasina sahip olmak, ABD ' deki bir hesaba duzenh
[=] ¢/10 apmak. ABD adresi olan bir Kisiye vekaletname veya imza yetis: vermis olmak, ABD i
e e 6/10 ey adresinesahip olmak 7710

27308 54 04484880

L —



Bu gostergelere ek olarak. ABD vergi mukellefi oldugunuza dair suphe uyandiracak durumlarda da St 1
konusu formlarin doldurulmas: talep edilecektir

Turkiye ve ABD diginda vergi mukimiyseniz bireysel olarak ya da temsil ettiginiz kurum adina veya kontrol
kigisi statusunde, OECD CRS (Common Reporting Standard) formunu doldurmaniz gerekmektedir.

14. KISISEL VERILERE ILISKIN AYDINLATMA METNI VE AGIK RIZA

14.1. Aydniatma Metni:

arsa saglik venleriniz; sigortali, sigorta ettiren veya pnm Gdeyen oldugunuz sigort

K'i::nzs;séziesmeied kapsaminda ssgpnacmk_nwmau ve figili dijer ey mun‘ kap I
ss?rkeumuz tarafindan saglanan ﬁn'fn ve hizmetierin sunuimas, iglem mnmm" tese
elektronik veya kagit ortaminda sdzZlesmeye dair iglemiere dayanak r
duzenlenmest; tabi oldugumuz ;r;evzuat ggregu :w saklama r!p“ . beigelenn

- omlidluklenne  uyulmas! _ denetim iyetlerinin  gergeklestin biigilendimne
yﬂ:::b:mekledir. Saglik verileriniz diginda kalan kigisel m . zynca hmw“ Kalit o .:
léahsmmar. pazarlama faaliyeﬂec_'i, anket‘ galigmalan, iletisim faaliyetieri ve : yonelk
gdndenlmesi amacianyla iglenebilmektedir.

| Amerika Birlegik Devletleri Kiisi
— i1seniz isaretleyiniz.

[ Turkiye ve ABD diginda vergi mukimi iseniz
12.BEYAN

isaretleyiniz.

1- Anadolu Hayat Emeklilik AS ile girdigim her tirli hukuki iliskinin kendi hesabima/temsile yetki
oldugum tuzel kisi nam ve hesabina yapildigin, aksi bir durumu bildirmek zorunda oldugumu bildigimi,
bu konuda her turli sorumlulugun tarafima/tarafimiza ait oldugunu,

2- Sigorta Bilglendirme Formunu okuyup kabul ettigimi ve verdigim bilgilerin dogru oldugunu gayrl-
kabili ricu kabul ve beyan ederim.

3- TSK Mensuplarina Ozel Herkese Hayat Sigortasi ve TSK Mensuplanna Ozel Cocugum Igin Yatinm
Sigortas! urunlerimizde sigortal ile sigorta ettiren farkli kisi olabilir TSK Mensuplanna Ozel Prim ladeli
Hayat Sigortas Urinumtizde ise sigorta ettiren aym zamanda sigortalidir. Sigortalinin sigorta ettirenden

farkl kisi oldugu durumlarda hem sigortalinin hem de sigorta ettirenin imzasinin alinmas: gerekir
Ticari Elektronik lleti

- X e . —_—
Kisisel verileriniz ve varsa agik nza gostermeniz Mntllo saghk vem mevzuat m&g
komlulikler nedeniyle T.C. Hazine ve Maliye Bakanligi, _Slgorh : Gazetim Muteah e
g?‘nzenmyici ve denetleyici kamu kq!u!u‘flanna ve ﬁl mrule:: gd::ya saﬂesnnlenm o guvencs
aldiqimiz sadhk uzman gomsu veren luslara, \ ] bulunan
Erl:elzl::‘ﬂrans gstriuatleri ile destek hizmeti sajlayicilanna aktaniabilir. Sagiik verilenniz diginda kalan

- iz To A S. ve igtiraklerine,
: Jeriniz aynca, ana hissedanmiz ve acentemiz Turkiye ls Bankas!
Ozel firsatlar, kampanyalar ve urunler hakkinda SMS, e-posta ve telefon gibi tum [ Tgyet X Hayir kigisel "'e"'ei::'i:;;mik sozlesmeleriyle giivence altna aldiyimiz. iligkisi iginde bulundugumuz
elektronik iletisim kanallanndan dcretsiz bilgi almay: kabul ediyorum == zce":‘;':'a'g;awmlam aktanlabilir.

= . — m
Sirketimizde baska hayat sigortaniz/ferdi kaza sigortaniz/emeklilik sozlegmeniz [ Evet 0/ Hayir .
var mi? il s

. —
Saglk verileriniz; bagvuru forrnundg vermis oldugunuz bil‘giierdun muayene sonugianndan .
Sirketimize ilettiginiz saghk belgelenpdm tnmqpn vayn :srnenmotumm‘ yuh'ta. wmdlz‘ o
Sadlik verileriniz diginda kalan kigisel verilerniniz Sl:‘kebmir.lm mmmm i mwm
merkezimiz, dijital kanallanmiz araciigiyla ya da isbirligi yap! e wwd. e
sozld, yazil veya elektronik ortamda, tamamen veya kmmoma herhangi

kayit sisteminin pargasi olarak toplanabilecek ve iglene ;

Internet ve telefon araciligi ile islem yapmak istemiyorsaniz isaretleyimiz. :

Varsa Police/Sozlesme No : DQDDDDDEIDDD
. , ANENEEENEREN
i (LB [0/ 2]l

Tanzim Al =y ! . maddesi uyannca ik verilennizin

\ s (U250 6698 Sayih Kigisel Verierin Korunmas! K‘"“Eﬂmm Kisisel i aatalgiie

Sigortalinin Imzas: islenebilmesi ve aktanlabilmesi igin acik nzaniz ge A : igin ey

J kapsaminda taraflarin hak ve yukﬂml::luﬂeﬂryawﬂzs“;h”“:m' : olmas:, bilgibeige saklama,

maddesinde yer alan sdzlesmenin kurulmast im faaliyetierinin gerceklestirimesi

P U iliklerine uyuimas: ile denetim yeu ;

raporiama ve bilgilendirme yukimlill tirimesi,

faaliyetleri kapsaminda kanuniarda acikca Bngorilmes!, hukuki yikimiuluklerin yerine ge

Sigorta Ettirenin Imzasi

13. ARACI BiLGILERI

Adi / Soyadi N@i‘l Mzt

Teknik Personel

Sicil No/l Bankasi. 2.9 qSSH'OOL{
Sicil No Aracinin imzasi
Acente Kodu 25234
Eleman Kodu 26229
Sube EFT Kodu
ANADOLU HAYAT EMEKLILIK A.S.

I5 Kuleleri Kule:2 Kat: 17 Levent Besiktas Istanbul 34330
Tel: 0850 724 55 00 Faks: 0212 317 70 77
Eposta: hizmet@anadoluhayat.com.tr Internet Sube: www.anadoluhayat.com.tr
Mobil Sube Uygulama indirme: www.anadoluhayat.com.tr/pages/indirhtml|

[=] 1[5
-
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i i zorunly olmast ve mesn
bir hakkin tesisi, kullamimasi veya korunmasi igin veri ﬁ:::r;nsl::aswlnh seganses Vo
menfaatler amaclariyla agik nzaniz aranmaksizin ya d::ram“ % ﬂnmm"laaim iyelier, anket
hizmet kalitesine yonelik galigmalar, @MGM. tT:m'ganmY:ﬁnem' o Kanun'un 511,
calismalan, iletisim faaliyetleri ve ticari elektron ! Vmed';. olarak

maddes) uyarinca agik rizaniza dayali olarak toplanmakia ve islenmek!

» i i haklannizn kullanimina
Kanun'un “ilgili kiginin haklanm ddzenleyen® 11. rr;addeal Caezsarsn;rf;kh:::}m i
liskin usul ve esaslar ile “Kisisel Verilere ligkin Bagvuru Formu
anadoluhayat.com.tr internet adresinde yer almakiadir.

ohe habik 75107309 HSBFTSKNo 484 /300 pi-6 PD 7/12/23 08 38 0ddnavo0
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Aydinlatma metnini ve haklarimi okudum ve bilgilendirildim.

< Sigortal: Tarih: © . 0L20W |mza: | . 3(\

| Sigorta Ettiren: Tarih: Imza:

4 Saglik Verilerine lliskin Agik Riza:

Saglik verilerimin “Veri Sorumlusu” Anadolu Hayat Emeklilik A.$. tarafindan aydinlatma
metninde belirtildidi sekilde toplanmasina, iglenmesine ve ayrica aydinlatma metninde
agiklanan kurum ve kuruluslara aktariimasina agik riza gosteriyorum.

o< Kabul ediyorum. Kabul etmiyorum. Sigortall Imza Tarih 5. 0l WY

14.3. Kigisel Verilere lligkin Agik Riza: | :

Kigisel verilerimin, “Veri Sorumlusu™ Anadolu Hayat Emeklilik A.S. tarafindan aydinlatma

metninde belitildigi sekilde agik nzama dayali olarak gergeklestirilecek amaglaria
toplanmasina, islenmesine ve aktariimasina agik riza gésteriyorum.

Sigortali: f Kabul ediyorum. Kabul etmiyorum. imza Tarih 15 0l- 22y
Sigorta . ‘ >
Ettiren: Kabul ediyorum. Kabul etmiyorum. Imza Tarih

TSK Mensuplarina Ozel Herkese Hayat Sigortasi ve TSK Mensuplarina Ozel Gocugum lIgin
Yatinm Sigortasi Uriinlerimizde sigortali ile sigorta ettiren farkli kigi olabilir. TSK Mensuplarina
Ozel Prim ladeli Hayat Sigortasi iriiniinde ise sigorta ettiren ayni zamanda sigortalidir.
Sigortalinin sigorta ettirenden farkh kisi oldugu durumlarda hem sigortalinin hem de sigorta
ettirenin imzasinin alinmasi gerekir.
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