o

CORPUS S )
¢ s?utnl{'ll\ > BILGILENDIRME FORMU

URUN SORUMLULUK SIGORTASI BILGILENDIRME FORMU

En az iki nlsha olarak diizenlenen bu form, sigorta s6zlesmesine taraf olmak isteyen ve sigortadan
menfaat saglayacak diger kisilere, yapilacak sigorta s6zlesmesine iliskin 6nemli bazi hususlarda genel
amagli bilgi vermek amaciyla, 14.02.2020 tarih ve 31039 sayili Resmi Gazete’ de yayimlanan Sigorta
Sézlesmelerinde Bilgilendirmeye iliskin Yonetmelige istinaden hazirlanmistir.

A. SIGORTACIYA iLiSKIN BILGILER

1. Sozlesmeye aracilik eden sigorta acentesinin;
Ticaret Unvani :

Adresi :

Tel & Faks no. :

E-Mail:

2. Teminati veren sigortacinin;

Ticaret Unvani : CORPUS Sigorta A.S.

Adresi : Quick Tower, icerenkdy Mah. Umut Sok. No: 10-12 Kat: 8 34752 :Atasehir - istanbul
Tel & Faks No : +90 850 737 70 70, +90 212 217 23 00

Musteri Hizmetleri: musterihizmetleri@corpussigorta.com.tr

MERSIS no : 0278007888200011

B. UYARILAR

1. Teklif/Poligenizin ayrilmaz birer parcasi olan ve tarafiniza Teklif /Policeniz ve bu Bilgilendirme
Formu ile birlikte teslim edilen Uriin Sorumluluk Sigortasi Genel ve Ozel Sartlari ile klozlar
dikkatlice okunmalidir.

2. Sigortacinin sorumlulugu primin veya ilk taksitin 6denmesi ile baslar.

3. Sigorta primi sigortacinin banka subesine veya sigorta sozlesmesine aracilik eden yetkili acenteye
dekont veya makbuz karsiligi 6denir.

4. Primin ilk taksitinin veya pesin 6denmesi kararlastirilan priminin tamaminin sézlesmenin
yapilmasi sirasinda 6denmesi gerekir. Aksi halde Sigorta Ettiren/Sigortali temerriide duser ve
sigortaci s6zlesmeden 3 (Ug) ay icinde cayabilir.

5. Teklif/Police Gizerinde yazili olan taksitlerin vadesinde 6denmemesi halinde Sigorta Ettiren
/Sigortali temerriide duser. Bu durumda Sigorta Ettiren/Sigortal kendisine yapilacak yazih
bildirimi takip eden 10 (on) glin icerisinde primini 6demedigi taktirde sdzlesme feshedilmis sayilir
ve sigortacinin sorumlulugu sona erer. Sigorta sdzlesmesinin sona ermesi halinde islemeyen
glinlere ait 6denmis primler Sigorta Ettiren/Sigortaliya iade edilir.

6. Sigortacinin sorumlulugu basladiktan sonra, Sigorta Ettiren /Sigortalinin kismi caymasi
durumunda cayilan kisma ait primin yarisinin 6denmesi gerekir. Rizikonun gergeklesmesi halinde
6denmemis primlerin timd muaccel olur.

7. Sigortaci tarafindan sorulan sorularin dogru, tam ve eksiksiz bir sekilde cevaplanmasi ve sigorta
Teklif /Policesi ve Sigorta Ettiren/Sigortalinin bilgilerine iliskin sigortacinin bilmesi gereken veya
bilmesinde fayda olan hususlarin dogru, tam ve eksiksiz bir sekilde Sigortaciya zamaninda bildir
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ilmesi zorunludur. Teklifin yapilmasi ile kabull arasinda meydana gelen degisikliklerin de
sigortaciya derhal bildirilmesi zorunludur. Bu beyan yikimliligine iliskin aykirihgin tespit
edilmesi ile sigortaci icin 6nemli olan bir hususun bildirilmemis veya yanlis bildirilmis olmasi
hallerinde sigortaci sézlesmeden cayma veya prim farki isteme konusunda segimlik hakka
sahiptir. Cayma halinde Sigorta Ettiren/Sigortalinin kastinin varligi halinde, rizikonun tasindig
stire boyunca sigortaci primlere hak kazanacak ve ilk talep Gizerine bu primlerin timi muaccel
hale gelecektir. Cayma hakkinin kullanilamayacagi haller konusunda T .T.K. hikiimlerine bakiniz.
Rizikonun gergeklesmesinden sonra isbu beyan yukimlilGginin ihlali halinde, duruma gére,
sigortaci tarafindan, tazminattan indirim yapilacak veya tazminat yikimlGlugi tiimiyle ortadan
kalkacaktir.

Sigorta s6zlesmesinin devami sirasinda, rizikonun gerceklesmesi ya da agirlasmasi olarak kabul
edilecek olaylarin veya bilgilerin varliginin 6grenilmesi halinde sigortaci, 1 (bir) ay iginde, prim
farki isteme veya sozlesmeyi feshetme kon usunda segimlik hakka sahiptir .

Sigorta Ettiren/Sigortalinin kasti nedeniyle fesih halinde sigortaci degisikligin meydana geldigi
doéneme iliskin primlere hak kazanacak ve ilk talep lizerine bu primlerin timi muaccel hale
gelecektir. Fesih hakkinin kullanilamayacagi haller konusunda T .T.K. hiikiimlerine bakiniz.
Rizikonun gergeklesmesinden sonra, rizikonun agirlasmasi veya rizikonun gergeklesmesine
y6nelik Sigorta Ettirenin /Sigortalinin ihmalinin tespit edilmesi halinde, duruma gére, sigortaci
tarafindan, tazminattan indirim yapilacak veya sigorta sdzlesmesi feshedilebilecek ve tazminat
6deme yukimlulGgu ortadan kalkacaktir.

Sigorta Teklif/Poligesi ve sdzlesmesindeki degisiklikler, zeyilname hazirlanmasi ve Sigorta Ettiren
/Sigortaliya gonderilmesi suretiyle yapilacak olup bu sigorta sdzlesmesinde belirtilen Sigorta
Ettiren /Sigortalinin adresine zeyilname génderilmis olmasi halinde sigorta s6zlesmesi ve
Teklif/Poligesi bu zeyilname ile degistirilmis addolunacaktir.

Sigorta Ettiren/Sigortalinin bu s6zlesmede belirtilen adresi her tirlu bildirime iliskin gegerli adresi
olup adres degisikliklerin sigortaciya bildirilmemesi halinde s6zlesme de belirtilen adrese
yapilacak her tlrlu bildirim gecerli olarak yapilmis kabul edilecektir.

C. GENEL BILGILER

Bu sigorta kapsaminda asagidaki teminatlar saglanabilmektedir.
Olay Basi Limit

Uriin Sorumluluk

Yillik Azami Limit

Satin aldiginiz teminatlar ve sigortacinin sorumlulugu Teklif /Poligeniz (izerinde yazan teminatlarla
sinirhdir. Bu temin atlarin tanimlari ve detaylari igin, Uriin Sorumluluk Sigortasi Genel ve Ozel
Sartlarini dikkatlice okuyunuz.

2.

Taraflarin, sigorta genel sartlarina ek olarak, kanuna, ahlaka aykiri bulunmamak zere ve karsilikh
mutabik kalinmak suretiyle rizikonun 6zelliklerine uygun 6zel sart kararlastirabilme haklari vardir
ve varsa bu 6zel sartlar Teklif /Police ekinde yer almaktadir.

Yukarida sayilan teminatlar ve teminat disinda kaldigi Uriin Sorumluluk Sigortasi Genel Sartlari ile
Kloz ve Ozel Sartlarda belirtilen haller disinda kalan haller ek bir sézlesme ile ek primli olarak
teminat kapsamina dahil edilebilir. Bunlar disinda agik¢a yazilmayan riskler Police donemi iginde
en fazla toplam 10 TL olarak sigortaci tarafindan tazmin edilecektir.
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D. RiZIKONUN GERCEKLESMESI

a. Tazminat basvurusu icin gereken bilgi ve belgelere iliskin asgari bilgi ve belgeleri gosteren listeyi,
policenin hazirlanmasini miteakip sigortacinizdan isteyebilir ya da sirketimiz www.corpussigorta.com.tr
web sitemizden temin edebilirsiniz.

b. Rizikonun gerceklesmesi durumunda 5(bes) isglinli icinde, gerekli bilgi ve belgelerle birlikte 6n sayfada
adres ve telefonlari yer alan sigortaciya basvuruda bulununuz.

c. Bildirim ve hasar sireci esnasinda, sigortaci tarafindan verilen talimatlar ¢ergevesinde hareket ediniz.

d. Rizikonun gerceklesmesi halinde, menfaat sahibine tazminat 6deme borcu polige sartlari dahilinde
sigortaciya aittir.

E. TAZMINAT

Tazminatin esaslari ve uygulamasina iliskin bilgiler icin tGriin sorumluluk sigortasi Genel Sartlarina bakiniz.

F. TAZMINAT ODEMESi

Gerekli bilgi ve belgelerin eksiksiz sekilde sigortaciya ulasmasindan itibaren Tiirk Ticaret Kanunu’nun ilgili
hikiimleri ¢cercevesinde sigortaci tarafindan gerekli incelemeler yapilarak tazminat talebi sonuglandirihr.

G. SIKAYET VE BiLGi TALEPLERI

1. Sigortaya iliskin her turli bilgi talepleri ve sikayetler icin agsagida yazili adres ve
telefonlara basvuruda bulunulabilir.

2. Sigortaci, basvurunun kendisine ulasmasindan itibaren 15 is glinui iginde talepleri

cevaplandirmak zorundadir.

Sigortaci, Sigorta Tahkim Komisyonu Gyesi degildir.

4. Hak sahipleri uyusmazlik konusundaki basvurularini tiiketici hakem heyetine veya
dava agilmadan 6nce arabulucuya basvurulmasi sarti ile tiiketici mahkemesine
yapabilirler.

w

Ticaret Unvani : CORPUS SIGORTA ANONIM SIRKETi (www.corpussigorta.com.tr)
Adres : Quick Tower, icerenkdy Mah. Umut Sok. No: 10-12 Kat: 8 34752 Atasehir - istanbul
Tel & Faks No : +90 850 737 70 70, +90 212 217 23 00

Sigorta Ettirenin Adi Soyadi ve imzasi Sigortaci veya acentenin kasesi ve Yetkilinin

Tarih : / / Tarih : / /

Bu bilgilendirme formundaki bilgiler, formun Sigorta ettiren tarafindan onaylanmasi halinde sigortali
tarafindan imzalanmis kabul edilecektir.
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