Agiasl AGRAMLIFE
JOSIGURANIJE

ZAHTJEV ZA ISPLATOM OSIGURNINE PO NASTANKU NESRETNOG SLUCAJA

PobDAcI 0 PoLici OSIGURANJA

1.1. BROJPoOLICE TRAJANJE OSIGURANJA

1.2. UGOVARATELJ OSIGURANJA

IME | PREZIME/NAZIV ADRESA

OIB EMAIL TELEFON

1.3. OSIGURANIK

IME | PREZIME/NAZIV ADRESA

OoIiB EMAIL TELEFON

1.4. KORISNIK OSIGURANJA (ZA SLUCAJ DA JE KORISNIK MALODOBNA OSOBA, POPUNJAVA RODITELJ/ZAKONSKI ZASTUPNIK)

IME | PREZIME/NAZIV ADRESA

OIB EMAIL TELEFON

PoDACI 0 NESRETNOM SLUCAJU:

MJESTO | ADRESA NASTANKA

: nezgoda

2.1. DATUM | SAT NASTANKA

2.2. 0OPIs DOGADPAJA

2.3. OPIS ZADOBIVENIH OZLJEDA

2.4. SVIEDOCI NESRETNOG SLUCAJA

2.5. JE LI VRSEN OCEVID POVODOM NESRETNOG SLUCAJA,
AKO DA, KOJA PU

2.6. JE LI POvODOM NESRETNOG SLUCAJA POKRENUT POSTUPAK
(PREKRSAJNI/KAZNENI) AKO DA KOD KOJEG TIJELA, ADRESA

2.7. JE LI OSIGURANIK BIO POD UTJECAJEM ALKOHOLA/DROGA AKO DA, STO | U KOJOJ MJERI?

2.8. MJESTO PRUZANJA PRVE POMOC| (USTANOVA/IME | PREZIME LIJECNIKA)

2.9. JE LI OSIGURANIK BORAVIO U BOLNICI ZBOG POSLJEDICA NESRETNOG DA / NE

SLUCAJA?

NAZIV | ADRESA BOLNICE KOLIKO DANA JE TRAJALO BOLNICKO
LJECENJE

AGRAM LIFE osiguranje d.d., Trnjanska cesta 108, 10000 Zagreb| OIB:18742666873 | www.agramlife.hr | email stete@agramlife.hr | tel 01/6292 771




Aghiin AGRAMLIFE
JOSIGURANI]JE

RACUN zA ISPLATU

NAZIV

| IBAN
BANKE

MJESTO | DATUM PoTpIs/PECAT PoOTPIS KORISNIKA
UGOVARATELJA

PoTVRDA UGOVARATELJA O STATUSU OSIGURANIKA (ZA UGOVARATELJA PRAVNU OSOBU/USTANOVU)

UGOVARATELJ (NAZIV, ADRESA) ~oB
POTVRDUJEMO DA JE (IME | PREZIME) o
U SVOJSTVU (UCENIKA/RADNIKA) RAZRED

RADNO MJESTO

OSIGURANIK PO POLICI OSIGURANJA BROJ

MJESTO | DATUM PoTPIS ODGOVORNE OSOBE UGOVARATELJA / PECAT

Izjavljujem da sam na sva pitanja odgovorio/la istinito i potpuno. Ovlas¢ujem sve lije¢nike koji su lijecili osiguranika kao i
nadlezne organe koji su provodili istragu u svezi s prijavljenim nesretnim slu¢ajem da mogu dati sve podatke o nesretnom
slu€aju koje traZi AGRAM LIFE osiguranje d.d.

Uz zahtjev potrebno je dostaviti:

1] cjelokupnu medicinsku dokumentaciju vezanu uz predmetni dogadaj

2] dokaz o nacinu nastanka osiguranog slucaja [zapisnik o oCevidu i izvrSenom alkotestiranju/testiranju na narkotike]

3] ovjerenu presliku cjelokupnog zdravstvenog kartona [samo na zahtjev osiguratelja]

4] presliku osobne iskaznice/preslika registracije tvrtke pri trgovackom sudu

5] presliku kartice tekuceg/Ziro racuna. Vlastoru¢no popunjen i potpisan zahtjev dostavite sa svom potrebnom
dokumentacijom osobno ili poStom na adresu: AGRAM LIFE osiguranje d.d., Trnjanska cesta 108, 10 000 Zagreb.

Potpisom dajem suglasnost AGRAM LIFE osiguranju d.d. da se moji osobni podaci mogu koristiti u skladu sa Op¢om
Uredbom o zastiti podataka (EU) 2016/ 679-GDPR i potvrdujem da sam upoznat da danu suglasnost mogu pisanim putem
(poStom, e-mailom) opozvati u bilo kojem trenutku.

Besplatan info telefon: 0800 1140

AGRAM LIFE osiguranje d.d., Trnjanska cesta 108, 10000 Zagreb| OIB:18742666873 | www.agramlife.hr | email stete@agramlife.hr | tel 01/6292 771
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Ag,am AGRAMLIFE

SIGURAN]JE

INFORMACIJE O OBRADI PODATAKA

= AGRAM LIFE osiguranje d.d, Zagreb, Trnjanska cesta 108,

OIB: 18742666873 (u daljnjem tekstu Drustvo) kao poslodavac i
prilikkom obavljanja svoje registrirane djelatnosti obavljanja
poslova Zivotnih i neZivotnih osiguranja obraduje osobne podatke
svojih djelatnika i klijenata. Drustvo je odgovorno za adekvatnu
zaStitu osobnih podataka i kao takvo se pridrzava svih pravnih
normi o obradi, zastiti, povjerljivosti, postupanju i ¢uvanju osobnih
podataka.

Osobne podatke koji su predmet obrade obradujemo na nacin i u
opsegu kako je to definirano u Uredbi (EU) 2016/679 Europskog
parlamenta i Vije¢a od 27. travnja 2016. godine, pronalazeéi pravni
temelj za obradu Vasih osobnih podataka u relevantnim odredbama
mjerodavnih propisa.

= Osobne podatke prikupljamo i obradujemo u sljedece svrhe:

Zasnivanje radnog odnosa - reguliranje radno-pravnog statusa

Poduzimanja radnji prije sklapanja, za vrijeme trajanja i u svrhu
ispunjavanja ugovora o osiguranja:

pruzanje predugovornih informacija, informacija o
proizvodima Drustva, procjena rizika kojeg preuzimamo,
izraCuna visine premije, promjene elemenata sklopljenog
ugovora na Va$ ili na$ zahtjev, promjena na strani
ugovaratelja / osiguranika / korisnika, ispunjavanja obveza
iz ugovora prilikom naplate premije, obrade zahtjeva za
isplatom osigurnine, obavijesti Drustva tijekom trajanja
ugovora, isteka, obnove ili raskida ugovora.

Ispunjavanja Vasih i nasih zakonskih obveza:
v propisanih Zakonom o radu i Zakonom o zastiti na radu

v osobne podatke koji proizlaze iz predugovornih obveza Vas
kao wugovaratelja ili osiguranika, odnosno nas kao
osiguratelja prema Vama

v propisanih Zakonom o sprefavanju pranja novca i
financiranja terorizma

v obveza propisanih poreznim propisima
v obveza utvrdenih medunarodnim ugovorima i pravom EU.

Pored gore navedene svrhe prikupljanja i obrade, Vase osobne
podatke imamo pravo obradivati u svrhu nasih legitimnih
interesa osim u slucaju kada Vasi interesi ili temeljna prava i
slobode imaju prednost. Nas legitimni interes za obradom Vasih
podataka nalazimo u sljede¢im sluc¢ajevima:

v sprefavanja i otkrivanje prijevara i drugih kaznenih djela

v' obrada osobnih podataka nuZnih za svrhe izravnog
marketinga DrusStva (obavijesti o istecima ugovora o
osiguranju, novim proizvodima, izmjeni postojec¢ih
proizvoda i usluga) i za potrebe istrazivanja trzista.

= Obradujemo sljedece osobne podatke koji su potrebni za gore

navedene svrhe:

podaci potrebni za pocetak radnog odnosa (identifikacija,
evidencija staza, strufne spreme, podatke o obiteljskom
statusu/srodstvu, evidencije radnog vremena, podatke o
zdravstvenoj sposobnosti u odredenim slucajevima

podaci potrebni za identifikaciju: ime i prezime, snimka, adresa
prebivaliSta/boravista, dostavna adresa, dan, mjesec i godina
rodenja, OIB, naziv, broj i mjesto izdavanja identifikacijske
isprave, telefonski broj, adresa elektronicke poste

B podaci potrebni za preuzimanje rizika i ispunjavanje obveza iz
ugovora o osiguranju (podaci o predmetu osiguranja,
zdravstveni podaci, podaci o zanimanju i radnom mjestu, podaci
o bavljenju ostalim aktivnostima, podaci o pripadnosti politickoj
stranci ili o srodstvu s politicki izlozenom osobom, podaci o
okolnostima nastanka osiguranog slucaja)

podaci o financijskim ispravama: IBAN broj rac¢una ili broj
kreditne kartice

podaci o ¢lanstvu u pojedinim interesnim organizacijama
(¢lanstvo u sindikatu) i podaci o invaliditetu, koje ¢e Drustvo
obradivati kao osobne podatke koje ste nam ocito dali i objavili
iskljuc¢ivo zbog svrhe ostvarivanja odredenih pogodnosti kod
sklapanja ugovora o osiguranju.

Osobne podatke prikupljamo na temelju koriStenja videonadzora,
VaSe izjave ili uvidom u VaSe dokumente/isprave, odnosno

uzimanjem preslike dokumenata/isprava kada je to propisano
zakonom ili internim aktom.

Sljede¢im kategorijama primatelja mozemo po potrebi otkriti Vase

podatke ali iskljucivo u svrhe koje su navedene:

posrednicima i zastupnicima u osiguranju i reosiguranju,
drustvima za osiguranje i reosiguranje, zdravstvenim
ustanovama, stru¢njacima i vjeStacima (odvjetnici, javni
biljeZnici, cenzori, medicinski vjestaci)

Hrvatskom uredu za osiguranje, Uredu za sprje¢avanje pranja
novca i financiranja terorizma, Inspektoratu rada i zastite na
radu, Puckom pravobranitelju, Hrvatskoj agenciji za nadzor
financijskih usluga ili drugom nadleZnom tijelu u svrhu slanja
izvjeStaja ili ispunjenja drugih zakonskih obveza kada je
zakonom propisana obveza slanja tih podataka.

Svi primatelji VaSih podataka poStuju odgovarajuce tehnicke i
zasStitne mjere kako bi se osigurala zastita Vasih prava.
Osobni podaci pohranjivat ¢e se na propisanim mjestima i bit ¢e
onoliko dugo pohranjeni koliko je potrebno radi ispunjenja svrhe za
koju su i obradivani. Svi osobni podaci koji se prikupljaju i obraduju
mogu se povuci iz obrade na Va$ zahtjev osim i ako postoji zakonska
obveza Drustva ili legitimni interes (npr. sudski spor) za vremenski
dulju pohranu.

Ako nam uskratite pojedine podatke, ne¢emo mo¢i ispuniti nase
zakonske ili ugovorne obaveze $to e rezultirati nemoguénoséu
sklapanja ugovora ili nemoguénos¢u ispunjenja obveze po ugovoru.
Obrada Vasih osobnih podataka provodi se unutar i/ili izvan
europskog gospodarskog podrucja uz postivanje svih zastitnih i
organizacijskih mjera. Nac¢in obrade podataka moZete pronac¢i na
www.agramlife.hr.

Vasi osobni podaci bit ¢e predmetom automatizirane obrade na
temelju koje ¢e, po potrebi, biti izraden Va$ profil klijenata u svrhu
analize usluga i ostvarenih prava te unaprjedivanja kvalitete
poslovnog odnosa.

Sklapanjem ugovora o osiguranju ujedno dajete suglasnost Drustvu
da od trecih osoba prikuplja VaSe osobne podatke koje ste u skladu
s propisanom svrhom otkrili tim tre¢im osobama, a koji su Drustvu
neophodni za ispunjenje zakonskih obveza ili obveza po ugovoru o
osiguranju.

Vasa prava moZete ostvariti na prodajnim mjestima Drustva
podnoSenjem zahtjeva u pisanom obliku na elektronsku adresu
dpo@agramlife.hr ili na adresu sjediSta Drustva - n/p Sluzbeniku za
zastitu podataka, Trnjanska cesta 108, Zagreb. To su:
i. Pravo na pristup podacima
ii. Pravo na ispravak i dopunu podataka
iii. Pravo na ograni¢avanje automatizirane obrade podataka
(ako je primjenjivo)
iv. Pravo na prenosivost Vasih osobnih podataka ili brisanje
osobnih podataka (ako je primjenjivo)
V. Pravo uskrate privole za obradu osobnih podataka u
marketinske svrhe
Vi. Pravo na podnoSenje prigovora ili reklamacije na obradu
osobnih podataka.
Obrazac zahtjeva za ostvarivanje nekog od Vasih navedenih prava
dostupan je na www.agramlife.hr.
Svi Vasi zahtjevi i prituzbe bit ¢e rijeSeni u skladu sa zakonskim
propisima i u propisanim rokovima, a najkasnije u roku od 30 dana
od dana zaprimanja, nakon $to nesporno utvrdimo Vas identitet.
Prilikom podnoSenja Vaseg zahtjeva, DrusStvo po nespornom
utvrdenju Vaseg identiteta sprijecit ¢e nezakonitu obradu podataka.
Ako niste zadovoljni nas$im odlukama i smatrate kako su
povrijedena Vasa prava, moZete se obratiti Agenciji za zaStitu
osobnih podataka, Selska cesta 136, Zagreb.
Kontakt podaci Sluzbenika za zastitu podataka:

tel. 01 629 27 65
e-mail: dpo@agramlife.hr



