B4 - Documente necesare solutionarii dosarului de dauna

Institutia de unde se

Evenimentul Documente specifice . Persoana
) . . Observatii _—_ poate procura
asigurat produs |solicitate responsabila documentul
Deces - Semnat de catre | Succesorul Persoanei | Asiguratorul/Agentul de
Eorm_ularul . _,,Notlllﬂcarea Succesorul Persoanei | Asigurate Asigurare Subordonat
venimentului Asigurat )
Asigurate
. N Succesorul Persoanei | Serviciul Public comunitar
Copie Ulegallzata_ _sau Asigurate local de evidentd a
. conformda cu originalul N o
Certificatul de Deces certificats de Agentul de pervsoan_elo_r In a carui
Asigurare Subordonat raza teritoriala s-a produs
decesul
Copie legalizatd sau | Succesorul Persoanei|Medicul sau cadrul mediu
Certificatul medical conformd cu originalul | Asigurate sanitar care a facut
constatator al decesului certificatd de Agentul de constatarea decesului
Asigurare Subordonat
Copie legalizatd sau | Succesorul Persoanei
Raportul autopsiei, daca a|conformd cu originalul | Asigurate
fost efectuatd certificatd de Agentul de -
Asigurare Subordonat
Documente medicale care sa . N Med.'.CUI . de
dovedeascd existenta bolii Copie vIegahzata_ _sau . familie/ med_|cul .
(fisa medicals, bilete iesire din conf_o_rmav cu originalul Su_ccesorul Persoanei curaljt/mec_ilcuAI spgaallst
spital rezultétele analizelor cel_’clﬂcata de Agentul de | Asigurate sau _|ntern|st in evidenta
efectLllate) _dac este cazul | ASigurare Subordonat caruia se afla Persoana
Asigurata
. . Copie legalizatd sau
sAucf:storudlii 'dent':,a;rioan:: conf_o_rmél cu originalul Su_ccesorul Persoanei
Asigurate cel_’clﬂcata de Agentul de | Asigurate -
Asigurare Subordonat
Contractul de credit continand | Copie  conformd cu
cererea  de Aderare si|originalul certificatd de|Agentul de Asigurare )
Declaratia starii | Agentul de Asigurare | Subordonat
corespunzatoare de sanatate | Subordonat
Valoarea soldului debitor al| .. . Agentul de Asigurare
creditului Fisierul F2 Subordonat -
Invaliditate - o Cardif/ Agentul de
Totala si E?/;Tiwwzr#tlului Asi gtll;l:,:,',ﬁcarea ﬁ:p;g:tna Asicgijiraté catre Persoana Asiguratd Asigurare Subordonat
Permanenta

Decizia de acordare a pensiei
de invaliditate

Copie legalizatd sau
conforma cu originalul
certificatd de Agentul de
Asigurare Subordonat

Persoana Asiguratd

Casa Teritoriala de Pensii
aflatd  in  subordinea
CNPAS (Casa Judeteana
de Pensii din fiecare
municipiu — resedinta de
judet sau Casa de Pensii
a municipiului Bucuresti )

Buletin/Carte de Identitate a
persoanei asigurate

Copie conformd cu
originalul de Agentul de
Asigurare Subordonat

Persoana Asiguratd




Documente medicale care sd
arate motivele invaliditatii
permanente (bilet de iesire
din spital, raportul medicului
curant/expert)

Copie legalizatd sau
conforma cu originalul
certificatd de Agentul de
Asigurare Subordonat

Persoana  Asiguratd
sau persoana de
contact

Medicul specializat in
expertizd medicald i
recuperarea  capacitatii

de muncd (medic expert
al asigurarilor sociale)

Contractul de credit continand

Copie conformd cu

cererea de Aderare si|originalul certificatd de|Agentul de Asigurare

Declaratia starii | Agentul de Asigurare | Subordonat -
corespunzatoare de sandtate | Subordonat

Valoarea soldului debitor al|_. . Agentul de Asigurare

creditului Fisierul F2 Subordonat -

Pierderea Asiguratorul/ Agentul de

Involuntara a|Formularul »Notificarea | Semnat de catre . < Asigurare Subordonat

Locului de | Evenimentului Asigurat” Persoana Asiguratd Persoana Asigurata

Munca
Documentul care  atesta . v Agentia locald de
incetarea relatiilor de munca, Egﬁflgrmg,legflﬂlza;ﬂ ingiﬁ ocupare a fortei de
inregistrat la  Inspectoratul ificats g | d Persoana Asiguratd munca
Teritorial de Muncd Ce'.)c' icata de Agentul de

Asigurare Subordonat
. N Agentia locald de
Copie legalizata sau .
. o - ocupare a fortei de
Carnetul_ d_e Evidenta  a conf_o_rmav cu  originalul Persoana Asiguratd muncd sau de catre
Somerului, vizat lunar certificata de Agentul de unctul de lucru  al
Asigurare Subordonat P -
agentiei
Copie conformd cu
Buletin/Carte de Identitate a|originalul certificatd de -
persoanei asigurate Agentul de Asigurare | Persoana Asiguratd
Subordonat
Contractul de credit continand | Copie  conformd cu
cererea de Aderare si|originalul certificatd de|Agentul de Asigurare
Declaratia starii | Agentul de Asigurare | Subordonat -
corespunzatoare de sanatate | Subordonat
Valoarea soldului debitor al|_. . Agentul de Asigurare
creditului Fisierul F2 Subordonat )
Incapacitate o o Asiguratorul/Agentul de
" Formularul »Notificarea | Semnat de catre . < .

Leuﬂzgrara de Evenimentului Asigurat” Persoana Asigurats Persoana Asigurata Asigurare Subordonat
Certificatul medical de Orice medic autorizat,
incapacitate temporara de insa certificatul medical
munca, eliberat in|Copie legalizatd sau trebuie avizat de medicul

conformitate cu prevederile
legale in vigoare (persistenta
acestei stdri va fi dovedita de
catre Persoana Asiguratd cel
putin o datd pe lund)

conforma cu originalul
certificatd de Agentul de
Asigurare Subordonat

Persoana Asiguratd

de familie de

medicina muncii

sau

Documente medicale care sd
demonstreze invaliditatea
temporard( biletul de iesire
din spital, raportul medicului
curant)

Copie legalizatd sau
conforma cu originalul
certificatd de Agentul de
Asigurare Subordonat

Persoana Asiguratd

Medicul de
familie/medicul
curant/medicul specialist
sau internist in evidenta
caruia se afla Persoana
Asiguratd




Buletin/Cartea de Identitate a

Copie  conformd cu
originalul certificatd de

persoanei asigurate Agentul de Asigurare | Persoana Asiguratd
Subordonat

Contractul de credit continand | Copie  conformd cu

cererea de Aderare si|originalul certificatd de|Agentul de Asigurare

Declaratia starii | Agentul de Asigurare | Subordonat

corespunzatoare de sanatate | Subordonat

Valoarea soldului debitor al Fisierul F2 Agentul de Asigurare

creditului

Subordonat

Asiguratorul isi rezervd dreptul de a solicita de la caz la caz, documente suplimentare
doveditoare ale circumstantelor producerii Evenimentului Asigurat.

Conformitatea copiilor cu documentele originale va fi certificatd de catre
personalul/colaboratorii Agentului de Asigurare Subordonat prin semndturd si
stampild.



