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Tazminat Taleplerinde Yapilmasi Gerekenler

Degerli Sigortalimiz,

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

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

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

Tazminat Taleplerinin Degerlendiriimesi icin Gerekli Olan Evraklar

Kimlik fotokopisi
Sikayeti, anamnezi/hikayeyi, konulan teshisi ve uygulanan tedaviyi iceren epikriz/doktor raporu ve tim tetkik sonuglari
Hastalik Tazminat Beyan Formu

wp e

Tum resmi belgelerin orijinalleri ya da diizenleyen kurum tarafindan “ash gibidir” onayl suretlerinin tarafimiza ibraz ediimesi gerekmektedir.

Onemli Notlar

1- Yukardaki evraklar standart olup, hasarin miktar ve olus sekline gore ilave evraklar talep edilebilir. Hasar ihbarinin
alinmasi ve hasar dosyasinin agiimasi hicbir sekilde hasar ve tazmin talebinin sigorta sirketi tarafindan kabuli manasina
gelmemektedir. Belirtilen hasar evraklarinin, ézellikle tazminata esas olacak 6deme belgeleri, fatura gibi evraklarin ibrazi
hicbir sekilde hasar tazminatinin Sigorta Sirketi tarafindan &denecegine iliskin delil teskil etmez. Sigortal rizikonun
gerceklesme nedenlerini ayrintili bir sekilde belirlemeye ve zarar miktarina iliskin tum delilleri, sigortaciya en kisa
zamanda ibraz etmekle yukimld olup, sigortaci ancak s6z konusu belgelerin ibrazi akabinde police sartlari ¢cergevesinde
degerlendirme yaparak hasarin 6denip 6denmeyecegi veya 6denecekse tutari gibi hususlarda karar verecektir.

2- T.T.K - MADDE 1446 geregince;
(1) Sigorta ettiren, rizikonun gerceklestigini 6grenince durumu gecikmeksizin sigortaciya bildirir.

(2) Rizikonun gergeklestigine iligkin bildirimin yapilmamasi veya ge¢ yapilmasi, 6denecek tazminatta veya bedelde artisa neden
olmussa, kusurun agirligina gére, tazminattan veya bedelden indirim yoluna gidilir.
(3) Sigortaci rizikonun gergeklestigini daha 6nce fiilen 6grenmisse, ikinci fikra hilkkminden yararlanamaz.

3- Yanlig Sigorta Uygulamalari Yonetmeligine gore, sigorta iligkisi icerisindeki taraflardan ya da bu iliskide rol oynayan
kisilerden bir veya birkagina haksiz menfaat saglamaya yonelik her turld fiil Yanlis Sigorta Uygulamasi kapsaminda olup yanlis
sigorta uygulamasi siphesi nedeniyle tazminat talebi reddedildiginde bu hasar ile ilgili gerekli veriler Sigorta Bilgi Merkezi
tarafindan tutulan veri tabanina iglenmektedir.

Bu veri tabaninda sistematik risk dederlendirmesini saglayan bilgi islem tabanli kontroller tesis edilir ve sirketler bu veri
tabanindaki bilgileri is kabuli ve risk degerlendirmelerinde kullanabilirler. Merkez, yanlis sigorta uygulamasinin sug
mabhiyetinde oldugunu tespit ettigi durumlarda keyfiyeti veri tabanindaki bu verileri ilgili adli mercilere ve SEDDK’ya bildirebilir.

Ek Bilgiler

Tazminata sebep olan olay vukuu bulduktan sonra bizi 444 1 244 numaral telefondan arayarak ihbarda bulunabilir ve dosyanizin
durumu hakkinda bilgi edinebilirsiniz.  (Istanbul, Ankara ve Izmir disindan yapilacak aramalar icin lutfen 0.216 alan kodunu
kullaniniz)

5549 Sayili Kanun ve 26751 Sayili Resmi Gazetede yayinlanan Sug¢ Gelirlerinin Aklanmasinin ve Terdrin Finansmaninin
Onlenmesine Dair Tedbirler Hakkindaki Yénetmelik geredi Sigortacilik iglemlerinde kimlik/adres/iglem tespitine yénelik
yukdmluligun yerine getirilmesi amaci ile menfaattara, lehdara ve/veya édeme yapilan tarafa ait zorunlu olarak alinmasi gereken
bilgi ve belgelerin tarafimiza ulastirnimasi talep edilecektir. ligili form dosyanin neticelendirimesi asamasinda tarafiniza
ulastirilacaktir.

Sigortacillk mevzuati uyarinca tahkim sistemine Uuyeligimiz mevcut olup, www.sigortatahkim.org sitesinden ayrintilh bilgi
edinebilirsiniz.



http://www.sigortatahkim.org/

Tazminat ddemeleriniz igin, “ Tazminat Beyan Form” unda yer alan banka bilgileri alanini doldurunuz. Ayrica tarafiniza iletiimesi
halinde “ tazminat makbuzu ve ibranamesini “ imzalayarak génderiniz. Dosyanizin onaylanmasi halinde tazminatiniz havale yolu ile
hesabiniza yatinlacagindan tazminat beyan formu ve tazminat makbuzu/ibranamesi Uzerindeki banka adi, sube adi, IBAN
numarasini mutlaka belirtip, ilgili tim alanlari doldurarak imzalayiniz.

Tazminat talebinizin degerlendiriimesi icin gerekli olan evraklar en kisa surede tarafimiza iletiniz.

Faks ile gondermek istediginiz evrakin izerine dosya numarasi ve alicinin ismini yazarak 0216 575 97 77 numarah faks’ a
goénderiniz ve alindigini teyit ediniz.

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

Tazminati alacak taraf Sirket ise “tazminat makbuzu ve ibranamesi”, sirketi temsile yetkili kisiler tarafindan kaselenip imzalanmali
ayrica sirket imza sirkileriticari sicil kaydi ve vergi levhasi fotokopisinin de mutlaka ibraz edilmelidir.

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

Teminatlarinizin, poligeniz Gzerinde belirtilen kapsam ve limitler ile sinirli oldugunu belirtmek isteriz.

Acil tibbi nakil teminatinin kullanilabilmesi igin éncelikle 0216 681 75 45 numarali telefonlardan Gig Sigorta Asistans Servisinin
aranmasi ve Gig Sigorta A.$.’den onay alinmasi gerekmektedir.

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/yazilari istemiyorsaniz iletisim@agig.com.tr adresine e-mail ile
bildiriniz.

Kisisel Bilgi Paylagimi:

isbu Aydinlatma metni, veri sorumlusu sifati ile hareket eden GIG SIGORTA A.S.'nin 6698 sayil Kisisel Verilerin Korunmasi
Kanunu (KVKK) kapsaminda aydinlatma yikimliluginin yerine getiriimesi ve Sirketimizin web sitesi ziyaretgileri ve misterilerinin
bilgilendirilmesi amaci ile hazirlanmistir. Metnin tamamini okumak igin baglantiyi tiklayabilirsiniz.
https://www.gig.com.tr/uploads/file/kvkk-aydinlatma-metni.pdf

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 olmug bulunmaktadir. Sigortal tuzel kisiliklerin tazminat
bedeli icin KDV talebi s6z konusu ise 6nceden hasar dosya sorumlusundan bilgi almak sureti ile sirketimiz adina elektronik
yansitma faturasi géndermesi mimkuinddr.

e  Sikayetlerinizi asagida yazil bulunan Sirket irtibat bilgilerimize iletebileceginiz gibi, yine asagida ismi gegen Kurumlarin ilgili
birimlerine de iletebilirsiniz. .
K.K.T.C. Maliye bakanhg: Para Kambiyo ve inkigaf Sandigi Isleri Dairesi
Adres: Maliye Bakanligi Binalari B Blok Kat 4 Lefkosa / KKTC
Tel : + 90 (392) 228 14 49 / Fax : + 90 (392) 227 91 73 www.kktcparakambiyo.net
Sigorta Tahkim Kurulu;
Adres : II. Selim Caddesi 49 Arca Apt. No:3 KosklUgiftlik — Lefkosa
Telefon:+90 (392) 228 09 37 Faks:+90 (392) 228 64 83 E-mail:inffo@kksrsb.org

lletisim

Ticaret Unvani : GIG SIGORTA A.S. (Eski Unvani Gulf Sigorta A.S.) KKTC Sube Miidiirliigii
Y.S. No 1399

Sicile Kayitli Oldugu Yer : KKTC Sirketler Mukayitligi Lefkosa

V.Dairesi : KKTC Maliye Bakanhgi Gelir Vergi Dairesi Lefkosa

Sirket Merkezi : Osman Pagsa Cad. No:2 Kat:4 Daire :16

Web Adresi : Www.gig.com.tr

Miisteri iletisim Merkezi : 4441244

Telefon 1039222757 84

Faks 10392 227 61 54


mailto:iletisim@gulfsigorta.com.tr
https://www.gig.com.tr/uploads/file/aydinlatma-metni-hasar.pdf
http://www.kktcparakambiyo.net/
http://www.gig.com.tr/

e Lutfen hasar evraklarinizi asagidaki adreslerden size yakin olana iletiniz.

Karadeniz ve ic[Ege Bolge | Giiney Anadolu [ Giiney Marmara Bélge | K.K.T.C Sube [istanbul Bélge
Anadolu Bolge | Miidurligu Bolge Mudiirliigi Midiirltigi Muddirltigu Muddirltigu
Midiirliigi
Mustafa Kemal Mah. The Mercer Is Merkezi Reggtbey Mahallesi. Odunluk Mah. Akpinar inkilap Mah. Dr.
2123. Cad. No:2/D : : Atatirk Cad. Gen Is . . .
) ) Halit Ziya Bulvari. . ] Cad. No:15/A K:3 D:15| Osmanpasa Adnan

Cepa Ofis K:12 . . - "I merkezi No:22 K.6. f ilif ddesi . P iz C
1203/1204 No:l, Kat:4 .Dalre. Daire:18 Seyhan- Efe Towers Nilufer | Caddesi  No:2 | Buylkdeniz Cad.
Cankaya/Ankara 23/24 Konak-lzmir Adané /Bursa D:14 Lefkosa /|No:4 D: 10, 11

y KKTC 12 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
6154

Pbx: 0 216 400
24 00
Faks: 0 216 575
97 77

Saygilarimizla,

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

HASAR SERViSI

GECMi$ OLSUN DiLEKLERIMIZLE
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FERDI KAZA POLICELERI ICIN
KAZAEN TEDAVI ve SUREKLI SAKATLIK

TAZMINATI BEYAN FORMU
Ad, SOYAA: ..o Ev/is Tel
N O e
Cep TEINO: oo Police NO: ....ooveiiieiiieee E-POSta I
Adres:

................... Lol

Kazanin/Olayin nasil gerceklestigini detayli bir sekilde

Ayni tani/teshis ile daha 6nce tedavi gérdiiniiz mii? : Evet[ | Hayir [ ] Evetise; hangi tarihte ve hangi kurumda tedavi



Tedavi giderlerinizin tutarini ve 6deme yaplilip yapilmadigini, yapildi ise kim tarafindan ne kadar yapildigini

Tedaviniz tamamlandi mi? : Evet [ | Hayir [ ].
Kazaya/Olaya sahit olan kisinin isim ve iletisim bilgisini belirtiniz:

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

belirtiniz

Hesap sahibi ismi L e ——————— Banka Adi e ——r—aaaaaaaa e rar—————— Sube
AdI/KOAU: ...

BANTR_ (TR dahil 26

haneli olmalidir)

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 taahhit ederim. Tazminati talep eden kisiye ait
her tirll bilgi ve belgenin Sigorta Sirketine verilecegini ayrica beyan ederim.

e s bu polige ile teminat altina alinmig olan herhangi bir riziko sebebi ile olusturulacak hasar dosyasi icin, sigortaci
gerekli gordugu hallerde, sigortali/ magdur ile alakal olarak her turli bilgi ve belgeyi sigortali/magdur namina resmi
birimlerden talep ve temin edebilir, bu konuda sigortalinin 6n muvaffakatnamesi, police ve bu beyan formu ile otomatik

olarak alinmig sayiimaktadir.

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




