8 Groupama

Formular pentru anuntul evenimentului asigurat
Asigurarea de deces privata cu plata indemnizatiei de asigurare in “24 de ore”

Pentru detalii privind anuntarea unui eveniment asigurat, apelati Centrul de Relatji Clienti Alo Groupama 0374.110.110

A. Datele de identificare ale politei de asigurare si asiguratului
Numar polita
Nume si prenume
CNP

B. Detalii eveniment asigurat

Diagnosticare Deces

] tumora maligna stadiul 3/ 4 [] boala - detalii
[ scleroza multipla/ scleroza in placi [] accident

[] accident vascular cerebral [] sinucidere
[ leucemie

C. Documente necesare

In caz de diagnosticare cu una din afectiunile de mai sus: In caz de deces:
®  raportul medical/ scrisoarea medicala/ referatul medical = copia certificatului de deces
= copia actului de identitate al asiguratului = copia actului de identitate al beneficiarului

Va rugém s transmiteti acest formular la adresa avizare24ore@groupama.ro impreund cu documentele aferente.

D. Datele de identificare ale beneficiarului
Nume §i prenume (se completeaza doar daca este diferit de asigurat)

CNP (se completeaza doar daca este diferit de asigurat)
Numar de telefon

Adresa de email (se va utiliza pentru corespondenta electronica oficial)

E. Informatii necesare efectudrii platii
Declar ca sunt de acord ca plata indemnizatiei sa fie efectuata in contul bancar:
Cont IBAN RO
Banca
Titular cont (beneficiarul politei)

F. Prelucrarea datelor cu caracter personal
Prin semnarea prezentei, declar ca am luat cunostintd de Nota de informare privind prelucrarea datelor cu caracter personal a Groupama
Asigurari, inclusiv ca pot consulta oricnd cea mai recenta versiune a acestui document pe site-ul companiei, acceséand
https://www.groupama.ro/politica-de-confidentialitate. in situatia Tn care consider c& drepturile mele nu au fost respectate, pot sesiza acest fapt
la adresa de e-mail dpo@groupama.ro sau Autoritatii Nationale de Supraveghere si Prelucrare a Datelor cu Caracter Personal.
Inteleg c& nesemnarea acestui formular duce la imposiblitatea evaludrii dosarului.

Tn vederea solutionarii eventualelor dispute cu Groupama Asiguréri in calitate de asigurator, clientii au dreptul de a se adresa SAL-Fin,
entitatea de solutionare alternativa a litigiilor in domeniul financiar non-bancar. Pentru informatii suplimentare accesati
https://www.groupama.ro/utile/solutionarea-alternativa-a-litigiilor.

Beneficiar/ Asigurat Data

(nume, prenume, semnatura)
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