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@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

KiSISEL VERILERIN iSLENMESINE DAIR AYDINLATMA METNi

Veri Sorumlusu Bilgileri

Veri Sorumlusu : Turkiye Hayat ve Emeklilik Anonim Sirketi

Mersis No : 0434005145200019

Adres : Levent Mah. Cayir Cimen Sokak, No:7 34330 Levent - Besiktag / ISTANBUL
Telefon & Faks No :02123103700& 02123103999

iletisim Merkezi :0850202 2020

E-posta : bilgi@turkiyehayatemeklilik.com.tr

KEP Adresi :

Web Sayfasi : www.turkiyesigorta.com.tr

Tirkiye Hayat ve Emeklilik Anonim Sirketi (“Sirket”) olarak “Veri Sorumlusu” sifatiyla, 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi
Kanunu (“6698 Sayili Kanun”) uyarinca sizleri, kisisel verilerinizin islenme amaclari, hukuki nedenleri ve haklariniz konularinda
bilgilendirmek isteriz. Sirket, kisisel verilerinizin 6698 Sayili Kanun’a uygun olarak toplanmasini, saklanmasini, paylasilmasini ve
gizliliginin saglanmasini temin etmek amaciyla mimkin olan en Ust seviyede glivenlik tedbirlerini almaktadir.

1. Kisisel Veerilerin islenme Amaglan:

Kisisel verileriniz ve ozel nitelikli kisisel verileriniz*, Sirketimiz tarafindan 6698 sayili Kanun’un 4. Maddesinde belirtilen ilkeler, 5. ve
6. maddelerinde belirtilen kisisel veri isleme sartlari dahilinde ve asagida sayilan amaglarla islenebilecektir:

o Sirketimizce sunulan bireysel emeklilik ve can sigortalari sozlesmelerinin kurulmasi, ifasi ve sdzlesme iliskisi kapsaminda tim
surreglere iliskin islemlerin icra edilmesi,

e Sirketimizin tabi oldugu Turk Ticaret Kanunu, Sigortacilik Kanunu, Bireysel Emeklilik Tasarruf ve Yatirim Sistemi Kanunu, Sug
Gelirlerinin Aklanmasinin Onlenmesi Hakkinda Kanun, Tiirk Medeni Kanunu ve diger mevzuat kapsamindaki yiikiimliiliklerimizin
yerine getirilmesi,

« Sigortacilik ve bireysel emeklilik faaliyetlerinin Sirket prosedurleri ve/veya ilgili mevzuata uygun olarak yirittiimesinin temini,

e Sirketimiz Urlin ve hizmetlerin sunulmasi ve gelistirilmesi kapsaminda is ortaklari ve/veya tedarikcilerle is ve islemlerin
yuruttlmesi,

e Sunulan sigortalara iliskin risk degerlendirme ve tazminat ddeme stireglerinin ve poligelendirme islemlerinin yiritilmesi,

¢ Risklerin reastire edilmesi, koastirans faaliyetlerinin yuritilmesi,

e Elektronik (internet sube, mobil uygulama, ATM’ler, iletisim merkezi, sosyal medya vs.) veya kagit ortaminda isleme dayanak
olacak tiim kayit ve belgelerin diizenlenmesi,

¢ Tabi olunan mevzuatlar uyarinca misterilerimizi tanimamiz konusundaki yikimilultklerimizi yerine getirebilmek icin kimlik ve
adres tespiti basta olmak lizere meslek, gelir durumu, Sirketimizde islem yapma amaci gibi bilgilerin kaydedilmesi,

o Sirketimiz irlin ve hizmetleri ile ilgili mUsteri iliskilerinin yonetilmesi ve misteri memnuniyetinin saglanmasi,

e Adres dogrulama ve giincelleme icin yerel posta hizmetleri, ulusal adres veri tabani (Merkezi Niifus idaresi Sistemi “MERNIS”)
ve benzeri kurumlardan bilgi alinmasi,

e Sirketimiz ana hissedarlari ve bagli ortaklariyla yGritttugu is ve islemlerin yonetilmesi,

* |5 faaliyetlerinin ve operasyonel siireclerin planlanmasi ve icrasi,

e Kurumsal stirdiirdlebilirlik, kurumsal yonetim ve stratejik planlama stireglerinin yonetilmesi,

e Bilgi glivenligi stireglerinin planlanmasi, denetimi ve icras,

o Cevrimigi ziyaretgi verilerinin ilgili mevzuat uyarinca islenmesi,

e Cevrimigi platformlarimizda tyelik islemlerinin gergeklestiriimesi,

e [syeri giivenlik uygulamalari ve yasal yikiimliilikler geregi Sirketimiz merkez ve hizmet birimlerinde giivenlik kameralari ile
goriintl kaydedilmesi,

e Pazarlama, satis ve satis sonrasi destek hizmetleri aktivitelerinin planlanmasi ve icras,

¢ Acik rizaniza binaen tarafiniza ticari elektronik ileti gonderilmesi ile capraz satis yapilmasi,

¢ Acik rizaniza binaen dijital pazarlama, hedefleme, profilleme ve analiz yapilarak tercih ve begenileriniz dogrultusunda uygulama,
Urlin ve hizmetlerin tanitiminin ve pazarlamasinin yapilmasi, anket galismalari ile istatiksel analizlerin ve pazar aragtirmalarinin
yapilmasi,

¢ Acik rizaniza binaen risklerin reastre edilmesi amaciyla yurtdisinda bulunan reastirans sirketleriyle paylasiimasi,

¢ Acik rizaniza binaen giincel ve gegmis saglik verilerinizin ilgili tarafinizdan ve/veya kamu veya 6zel saglik hizmeti sunucularindan
elde edilmesi, Sirket veri kayit sistemimize kayit edilmesi ve mevzuatin dngordiigl sireler boyunca saklanmasi,

* T.C. Hazine ve Maliye Bakanligi, T.C. Merkez Bankasi, Sigortacilik ve Ozel Emeklilik Diizenleme ve Denetleme Kurumu Sermaye
Piyasasl Kurulu, Merkezi Kayit Kurulusu A.S., Tirkiye Sigorta, ReasUrans ve Emeklilik Sirketleri Birligi, Sigorta Tahkim Komisyonu,
Sigorta Bilgi Merkezi, Emeklilik Gozetim Merkezi, Mali Suglari Arastirma Kurulu, Kredi Kayit Biirosu gibi resmi, idari merciler
tarafindan talep edilmesi halinde bilgilendirme ve raporlama yikimliliklerine uyulmasi,

e Sirketimizin taraf oldugu dava ve icra takiplerinin yirittlmesi,

¢ Denetim faaliyetlerinin planlanmasi ve icrasi,

e Teklifin Gretim asamasinda (hayat sigortalari igin) sigorta teminat limitlerinin belirlenmesi icin almis oldugumuz datalara iliskin
verilerin islenmesi ve risk kabul sartlar geregi sigortalimiz/musterimiz olmasaniz dahi ilgili verilerinizin islenebilmesi.

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
SIRKET NUSHASI
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2. Kisisel Verilerinizin Aktarimi

Kisisel verileriniz ve 6zel nitelikli kisisel verileriniz; 6698 sayili Kanun’un 8. ve 9. Maddelerinde yer alan kisisel verilerin yurtici ve
yurtdisina aktariimasina iliskin hiikiimleri kapsaminda isbu Aydinlatma Metni’'nin 1. Maddesinde belirtilen amaglarla, Sigortacilik
Kanunu, Bireysel Emeklilik Tasarruf ve Yatirim Sistemi Kanunu ve ilgili diger mevzuat kapsaminda T.C. Hazine ve Maliye Bakanlig), T.C.
Merkez Bankasi, Sigortacilik ve Ozel Emeklilik Diizenleme ve Denetleme Kurumu Sermaye Piyasasi Kurulu, Merkezi Kayit Kurulusu
AS, Tirkiye Sigorta, Reastirans ve Emeklilik Sirketleri Birligi, Sigorta Tahkim Komisyonu, Sigorta Bilgi Merkezi, Emeklilik Gozetim
Merkezi, Mali Suglari Arastirma Kurulu, Kredi Kayit Biirosu gibi burada sayilanlarla sinirli olmamak kaydiyla resmi ve idari mercilere;
hissedarlarimiz ve dogrudan/dolayli istiraklerine; bagl ortaklarina; sigorta/emeklilik sirketlerine; hizmet aldigi ya da ishirligi yaptigi
yurtici ve/veya yurtdisi olmak lizere acentelere, brokerlere, aracilara, finansal kuruluslara, yatirim/portfoy sirketlerine, reastirans
sirketlerine, tedarikgilere, program ortaklari ile ilgili G¢linci kisilere aktarilabilmektedir.

3. Kisisel Verilerin Toplanma Yontemi ve Hukuki Sebebi:

Kisisel verileriniz, 6698 sayili Kanun’un 5. ve 6. maddelerinde belirtilen kisisel veri isleme sartlar kapsaminda isbu Aydinlatma
Metni'nin 1. Maddesinde belirtilen islenme amaclari dogrultusunda sirketimizle yapmis oldugunuz sézlesmenin kurulmasi ve
ifasl, kanunlarda agikca 6ngorilmesi, yasal yikimltliklerin yerine getirilmesi, Sirketimiz mesru menfaatleri, acik riza gerektiren
durumlarda acik rizaniza ve ticari elektronik ileti izni vermis iseniz bu izne binaen, Sirketimizin Genel Md(irliik Birimleri, Bolge
Muidirliikleri, Irtibat Biirolari, Acenteleri, Aracilari, Brokerleri, Sigorta ve Emeklilik Sirketleri, resmi kurum ve kuruluslar, police ve
sozlesme taraflari, iletisim merkezi, dijital platformlar (internet subesi, mobil uygulamasi, sosyal medya vb.) ve bu ortamlardaki
cerezler, Kimlik Paylasim Sistemi ve benzeri diger tim kanallar araciligiyla sozli, yazili veya elektronik ortamda otomatik veya
kismen otomatik olan yontemlerle toplanabilmektedir.

4. ilgili Kisinin Haklan:

ilgili kisi olarak asagida sayilan haklariniza iliskin taleplerinizi Sirketimize iletmeniz durumunda, niteligine gére talebiniz, kimlik
dogrulamasi yapilarak en kisa stirede ve en ge¢ otuz giin icinde, yazili veya glivenli elektronik iletisim araglari kanaliyla Ucretsiz
olarak sonuglandirilacaktir. Ancak, islemin ayrica bir maliyeti gerektirmesi halinde, Sirketimiz tarafindan Kisisel Verileri Koruma
Kurulunca belirlenen (cret tarifesi uygulanacaktir.

Hakkinizda tuttugumuz kisisel verilerin dogru ve glincel olmasi énemli oldugu icin, kisisel verilerinizde bir degisiklik meydana
geldiginde Sirketimize bildirmeniz 6nem arz etmektedir.

ilgili kisi olarak;

o Kisisel verilerin islenip islenmedigini 6grenme,

o Kisisel veriler islenmisse bilgi talep etme,

¢ Kisisel verilerin islenme amacini ve amacina uygun kullanilip kullaniimadigini 6grenme,

o Kisisel verilerin yurt icinde veya yurt disinda aktarildigi tiglinci kisileri bilme,

e Kisisel verilerinizin eksik veya yanlis islenmis olmasi halinde bunlarin diizeltilmesini isteme ve bu kapsamda yapilan islemin kisisel
verilerin aktarildigi Gglinct kisilere bildirilmesini isteme,

¢ 6698 saylili Kanun ve ilgili diger kanun hikimlerine uygun olarak islenmis olmasina ragmen, islenmesini gerektiren sebeplerin
ortadan kalkmasi halinde kisisel verilerin silinmesini veya yok edilmesini isteme ve bu kapsamda yapilan islemin kisisel verilerin
aktarildig Gglincl kisilere bildirilmesini isteme,

* islenen verilerin miinhasiran otomatik sistemler vasitasiyla analiz edilmesi suretiyle kisinin kendisi aleyhine bir sonucun ortaya
¢lkmasina itiraz etme,

o Kisisel verilerin kanuna aykiri olarak islenmesi sebebiyle zarara ugramasi halinde zararin giderilmesini talep etme haklarina
sahipsiniz.

Konuyla ilgili olarak daha fazla bilgi almak ve politikalarimizi incelemek isterseniz, www.turkiyesigorta.com.tr adresinden
aydinlatma metnimizin ve politikalarimizin tamamina erisebilir, ayrica 6698 Sayili Kanunu’nun 11. Maddesinde Sayilan Haklarina
iliskin taleplerinizi bu adreste yer alan “ilgili Kisi Basvuru Formu”nu doldurarak, 6698 Sayili Kanun kapsaminda kisisel verilerinize
iliskin haklarinizi kimliginizi tevsik edici belgeler ve talebinizi iceren dilekgeniz ile yukarida belirtilen adresimize bizzat elden veya
noter kanaliyla, KEP adresimize glivenli elektronik imza, mobil imza ya da Sirketimize daha 6nce bildirilen ve sistemimizde kayitl
bulunan E-posta adresinizi kullanmak suretiyle iletebilirsiniz.

Katilimci/Sigortali: Katihmci Adina Odeyen/Sigorta Ettiren :
Tarih: Tarih:
imza: imza:

* Kisilerin irki, etnik kokeni, siyasi diistincesi, felsefi inanci, dini, mezhebi veya diger inanglari, kilik ve kiyafeti, dernek, vakif ya da sendika tyeligi, saglig, cinsel
hayat, ceza mahk(miyeti ve giivenlik tedbirleriyle ilgili verileri ile biyometrik ve genetik verileri 6zel nitelikli kisisel veridir.

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.

SIRKET NUSHASI
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024 2



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

KiSISEL VERILERIN iSLENMESINE DAIR AYDINLATMA METNi

Veri Sorumlusu Bilgileri

Veri Sorumlusu : Turkiye Hayat ve Emeklilik Anonim Sirketi

Mersis No : 0434005145200019

Adres : Levent Mah. Cayir Cimen Sokak, No:7 34330 Levent - Besiktag / ISTANBUL
Telefon & Faks No :02123103700& 02123103999

iletisim Merkezi :0850202 2020

E-posta : bilgi@turkiyehayatemeklilik.com.tr

KEP Adresi :

Web Sayfasi : www.turkiyesigorta.com.tr

Tirkiye Hayat ve Emeklilik Anonim Sirketi (“Sirket”) olarak “Veri Sorumlusu” sifatiyla, 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi
Kanunu (“6698 Sayili Kanun”) uyarinca sizleri, kisisel verilerinizin islenme amaclari, hukuki nedenleri ve haklariniz konularinda
bilgilendirmek isteriz. Sirket, kisisel verilerinizin 6698 Sayili Kanun’a uygun olarak toplanmasini, saklanmasini, paylasilmasini ve
gizliliginin saglanmasini temin etmek amaciyla mimkin olan en Ust seviyede glivenlik tedbirlerini almaktadir.

1. Kisisel Veerilerin islenme Amaglan:

Kisisel verileriniz ve ozel nitelikli kisisel verileriniz*, Sirketimiz tarafindan 6698 sayili Kanun’un 4. Maddesinde belirtilen ilkeler, 5. ve
6. maddelerinde belirtilen kisisel veri isleme sartlari dahilinde ve asagida sayilan amaglarla islenebilecektir:

o Sirketimizce sunulan bireysel emeklilik ve can sigortalari sozlesmelerinin kurulmasi, ifasi ve sdzlesme iliskisi kapsaminda tim
surreglere iliskin islemlerin icra edilmesi,

e Sirketimizin tabi oldugu Turk Ticaret Kanunu, Sigortacilik Kanunu, Bireysel Emeklilik Tasarruf ve Yatirim Sistemi Kanunu, Sug
Gelirlerinin Aklanmasinin Onlenmesi Hakkinda Kanun, Tiirk Medeni Kanunu ve diger mevzuat kapsamindaki yiikiimliiliklerimizin
yerine getirilmesi,

« Sigortacilik ve bireysel emeklilik faaliyetlerinin Sirket prosedurleri ve/veya ilgili mevzuata uygun olarak yirittiimesinin temini,

e Sirketimiz Urlin ve hizmetlerin sunulmasi ve gelistirilmesi kapsaminda is ortaklari ve/veya tedarikcilerle is ve islemlerin
yuruttlmesi,

e Sunulan sigortalara iliskin risk degerlendirme ve tazminat ddeme stireglerinin ve poligelendirme islemlerinin yiritilmesi,

¢ Risklerin reastire edilmesi, koastirans faaliyetlerinin yuritilmesi,

e Elektronik (internet sube, mobil uygulama, ATM’ler, iletisim merkezi, sosyal medya vs.) veya kagit ortaminda isleme dayanak
olacak tiim kayit ve belgelerin diizenlenmesi,

¢ Tabi olunan mevzuatlar uyarinca misterilerimizi tanimamiz konusundaki yikimilultklerimizi yerine getirebilmek icin kimlik ve
adres tespiti basta olmak lizere meslek, gelir durumu, Sirketimizde islem yapma amaci gibi bilgilerin kaydedilmesi,

o Sirketimiz irlin ve hizmetleri ile ilgili mUsteri iliskilerinin yonetilmesi ve misteri memnuniyetinin saglanmasi,

e Adres dogrulama ve giincelleme icin yerel posta hizmetleri, ulusal adres veri tabani (Merkezi Niifus idaresi Sistemi “MERNIS”)
ve benzeri kurumlardan bilgi alinmasi,

e Sirketimiz ana hissedarlari ve bagli ortaklariyla yGritttugu is ve islemlerin yonetilmesi,

* |5 faaliyetlerinin ve operasyonel siireclerin planlanmasi ve icrasi,

e Kurumsal stirdiirdlebilirlik, kurumsal yonetim ve stratejik planlama stireglerinin yonetilmesi,

e Bilgi glivenligi stireglerinin planlanmasi, denetimi ve icras,

o Cevrimigi ziyaretgi verilerinin ilgili mevzuat uyarinca islenmesi,

e Cevrimigi platformlarimizda tyelik islemlerinin gergeklestiriimesi,

e [syeri giivenlik uygulamalari ve yasal yikiimliilikler geregi Sirketimiz merkez ve hizmet birimlerinde giivenlik kameralari ile
goriintl kaydedilmesi,

e Pazarlama, satis ve satis sonrasi destek hizmetleri aktivitelerinin planlanmasi ve icras,

¢ Acik rizaniza binaen tarafiniza ticari elektronik ileti gonderilmesi ile capraz satis yapilmasi,

¢ Acik rizaniza binaen dijital pazarlama, hedefleme, profilleme ve analiz yapilarak tercih ve begenileriniz dogrultusunda uygulama,
Urlin ve hizmetlerin tanitiminin ve pazarlamasinin yapilmasi, anket galismalari ile istatiksel analizlerin ve pazar aragtirmalarinin
yapilmasi,

¢ Acik rizaniza binaen risklerin reastre edilmesi amaciyla yurtdisinda bulunan reastirans sirketleriyle paylasiimasi,

¢ Acik rizaniza binaen giincel ve gegmis saglik verilerinizin ilgili tarafinizdan ve/veya kamu veya 6zel saglik hizmeti sunucularindan
elde edilmesi, Sirket veri kayit sistemimize kayit edilmesi ve mevzuatin dngordiigl sireler boyunca saklanmasi,

* T.C. Hazine ve Maliye Bakanligi, T.C. Merkez Bankasi, Sigortacilik ve Ozel Emeklilik Diizenleme ve Denetleme Kurumu Sermaye
Piyasasl Kurulu, Merkezi Kayit Kurulusu A.S., Tirkiye Sigorta, ReasUrans ve Emeklilik Sirketleri Birligi, Sigorta Tahkim Komisyonu,
Sigorta Bilgi Merkezi, Emeklilik Gozetim Merkezi, Mali Suglari Arastirma Kurulu, Kredi Kayit Biirosu gibi resmi, idari merciler
tarafindan talep edilmesi halinde bilgilendirme ve raporlama yikimliliklerine uyulmasi,

e Sirketimizin taraf oldugu dava ve icra takiplerinin yirittlmesi,

¢ Denetim faaliyetlerinin planlanmasi ve icrasi,

e Teklifin Gretim asamasinda (hayat sigortalari igin) sigorta teminat limitlerinin belirlenmesi icin almis oldugumuz datalara iliskin
verilerin islenmesi ve risk kabul sartlar geregi sigortalimiz/musterimiz olmasaniz dahi ilgili verilerinizin islenebilmesi.

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024 1
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2. Kisisel Verilerinizin Aktarimi

Kisisel verileriniz ve 6zel nitelikli kisisel verileriniz; 6698 sayili Kanun’un 8. ve 9. Maddelerinde yer alan kisisel verilerin yurtici ve
yurtdisina aktariimasina iliskin hiikiimleri kapsaminda isbu Aydinlatma Metni’'nin 1. Maddesinde belirtilen amaglarla, Sigortacilik
Kanunu, Bireysel Emeklilik Tasarruf ve Yatirim Sistemi Kanunu ve ilgili diger mevzuat kapsaminda T.C. Hazine ve Maliye Bakanlig), T.C.
Merkez Bankasi, Sigortacilik ve Ozel Emeklilik Diizenleme ve Denetleme Kurumu Sermaye Piyasasi Kurulu, Merkezi Kayit Kurulusu
AS, Tirkiye Sigorta, Reastirans ve Emeklilik Sirketleri Birligi, Sigorta Tahkim Komisyonu, Sigorta Bilgi Merkezi, Emeklilik Gozetim
Merkezi, Mali Suglari Arastirma Kurulu, Kredi Kayit Biirosu gibi burada sayilanlarla sinirli olmamak kaydiyla resmi ve idari mercilere;
hissedarlarimiz ve dogrudan/dolayli istiraklerine; bagl ortaklarina; sigorta/emeklilik sirketlerine; hizmet aldigi ya da ishirligi yaptigi
yurtici ve/veya yurtdisi olmak lizere acentelere, brokerlere, aracilara, finansal kuruluslara, yatirim/portfoy sirketlerine, reastirans
sirketlerine, tedarikgilere, program ortaklari ile ilgili G¢linci kisilere aktarilabilmektedir.

3. Kisisel Verilerin Toplanma Yontemi ve Hukuki Sebebi:

Kisisel verileriniz, 6698 sayili Kanun’un 5. ve 6. maddelerinde belirtilen kisisel veri isleme sartlar kapsaminda isbu Aydinlatma
Metni'nin 1. Maddesinde belirtilen islenme amaclari dogrultusunda sirketimizle yapmis oldugunuz sézlesmenin kurulmasi ve
ifasl, kanunlarda agikca 6ngorilmesi, yasal yikimltliklerin yerine getirilmesi, Sirketimiz mesru menfaatleri, acik riza gerektiren
durumlarda acik rizaniza ve ticari elektronik ileti izni vermis iseniz bu izne binaen, Sirketimizin Genel Md(irliik Birimleri, Bolge
Muidirliikleri, Irtibat Biirolari, Acenteleri, Aracilari, Brokerleri, Sigorta ve Emeklilik Sirketleri, resmi kurum ve kuruluslar, police ve
sozlesme taraflari, iletisim merkezi, dijital platformlar (internet subesi, mobil uygulamasi, sosyal medya vb.) ve bu ortamlardaki
cerezler, Kimlik Paylasim Sistemi ve benzeri diger tim kanallar araciligiyla sozli, yazili veya elektronik ortamda otomatik veya
kismen otomatik olan yontemlerle toplanabilmektedir.

4. ilgili Kisinin Haklan:

ilgili kisi olarak asagida sayilan haklariniza iliskin taleplerinizi Sirketimize iletmeniz durumunda, niteligine gére talebiniz, kimlik
dogrulamasi yapilarak en kisa stirede ve en ge¢ otuz giin icinde, yazili veya glivenli elektronik iletisim araglari kanaliyla Ucretsiz
olarak sonuglandirilacaktir. Ancak, islemin ayrica bir maliyeti gerektirmesi halinde, Sirketimiz tarafindan Kisisel Verileri Koruma
Kurulunca belirlenen (cret tarifesi uygulanacaktir.

Hakkinizda tuttugumuz kisisel verilerin dogru ve glincel olmasi énemli oldugu icin, kisisel verilerinizde bir degisiklik meydana
geldiginde Sirketimize bildirmeniz 6nem arz etmektedir.

ilgili kisi olarak;

o Kisisel verilerin islenip islenmedigini 6grenme,

o Kisisel veriler islenmisse bilgi talep etme,

¢ Kisisel verilerin islenme amacini ve amacina uygun kullanilip kullaniimadigini 6grenme,

o Kisisel verilerin yurt icinde veya yurt disinda aktarildigi tiglinci kisileri bilme,

e Kisisel verilerinizin eksik veya yanlis islenmis olmasi halinde bunlarin diizeltilmesini isteme ve bu kapsamda yapilan islemin kisisel
verilerin aktarildigi Gglinct kisilere bildirilmesini isteme,

¢ 6698 saylili Kanun ve ilgili diger kanun hikimlerine uygun olarak islenmis olmasina ragmen, islenmesini gerektiren sebeplerin
ortadan kalkmasi halinde kisisel verilerin silinmesini veya yok edilmesini isteme ve bu kapsamda yapilan islemin kisisel verilerin
aktarildig Gglincl kisilere bildirilmesini isteme,

* islenen verilerin miinhasiran otomatik sistemler vasitasiyla analiz edilmesi suretiyle kisinin kendisi aleyhine bir sonucun ortaya
¢lkmasina itiraz etme,

o Kisisel verilerin kanuna aykiri olarak islenmesi sebebiyle zarara ugramasi halinde zararin giderilmesini talep etme haklarina
sahipsiniz.

Konuyla ilgili olarak daha fazla bilgi almak ve politikalarimizi incelemek isterseniz, www.turkiyesigorta.com.tr adresinden
aydinlatma metnimizin ve politikalarimizin tamamina erisebilir, ayrica 6698 Sayili Kanunu’nun 11. Maddesinde Sayilan Haklarina
iliskin taleplerinizi bu adreste yer alan “ilgili Kisi Basvuru Formu”nu doldurarak, 6698 Sayili Kanun kapsaminda kisisel verilerinize
iliskin haklarinizi kimliginizi tevsik edici belgeler ve talebinizi iceren dilekgeniz ile yukarida belirtilen adresimize bizzat elden veya
noter kanaliyla, KEP adresimize glivenli elektronik imza, mobil imza ya da Sirketimize daha 6nce bildirilen ve sistemimizde kayitl
bulunan E-posta adresinizi kullanmak suretiyle iletebilirsiniz.

Katilimci/Sigortali: Katihmci Adina Odeyen/Sigorta Ettiren :
Tarih: Tarih:
imza: imza:

* Kisilerin irki, etnik kokeni, siyasi diistincesi, felsefi inanci, dini, mezhebi veya diger inanglari, kilik ve kiyafeti, dernek, vakif ya da sendika tyeligi, saglig, cinsel
hayat, ceza mahk(miyeti ve giivenlik tedbirleriyle ilgili verileri ile biyometrik ve genetik verileri 6zel nitelikli kisisel veridir.

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.

SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024 2



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

KiSISEL VERILERIN iSLENMESINE DAIR ACIK RIZA METNI

Turkiye Hayat ve Emeklilik Anonim Sirketi (“Sirket”) tarafindan, kisisel ve 6zel nitelikli kisisel verilerimin 6698 sayili Kisisel
Verilerin Korunmasi Kanunu kapsaminda islenmesi hakkinda tam ve agik bir aydinlatma yapildigini; ilgili metni okuyup
anladigimi kabul ve beyan ederim.

Sirket tarafindan sunulan bireysel emeklilik ve can sigortalari Grlin ve hizmetlerinin temini kapsaminda toplanan ve
toplanacak kisisel ve 6zel nitelikli kisisel verilerimin 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu (“6698 sayili Kanun”) 5. ve
6. Maddeleri dahilinde islenebilecegi; bu hikiimler ve benzeri yasal istisna halleri disinda kalan durumlarda ise acik rizama
binaen islenebilecegini bildigimi kabul ve beyan ederim.

Bu kapsamda kisisel ve 6zel nitelikli kisisel verilerimin musteri iligkilerinin yonetilmesi; can sigortalar bransinda risk
degerlendirme ve tazminat ddeme islemlerinin yiritilmesi ve gerektigi hallerde policelendirme asamasinda uzman gorusi
alinmasi; can sigortalari Griin ve hizmetleri kapsaminda reasuror faaliyetlerinin yirittlmesi amaciyla yurtdisinda bulunan
reaslrans sirketleriyle islemlerin yuritilmesi; Griin kapsaminda varsa ek fayda hizmetlerinin yiritilmesi; hizmet kalitesinin
artirlmasi ve/veya pazarlama analizleri kapsaminda hedefleme, profilleme ve anket calismalari ile istatiksel analizlerin ve pazar
arastirmalarinin yapilmasi amaglariyla islenmesini kabul ve beyan ederim.

Toplanan kisisel ve 6zel nitelikli kisisel verilerimin, yukarida belirtilen amaglar kapsaminda; Sirket tarafindan hissedarlari
ve dogrudan/dolayli istirakleriyle; bagl ortaklariyla; sigorta ve emeklilik sirketleriyle; bankalarla; acentelerle; brokerlerle;
aracilarla; yurtici ve/veya yurtdisinda bulunan reasiiror ve retrosesyonerlerle; tazminat basta olmak tizere cesitli stireclerde
provizyon ve bilgi amacl hastanelerle; asistans hizmeti veren kuruluslarla; vefat ve maluliyet siireclerinde aktterler ve
degerlendirme yapan uzman kuruluslarla; cagr merkezleriyle; bulut saklama hizmeti veren sirketlerle; hizmet aldig
tedarikgilerle ve isbirligi yaptig ilgili Gigtincu kisilerle paylasiimasini kabul ve beyan ederim.

Glincel ve gecmis saglik verilerim ile ilgili her ttirlG bilgi ve belgenin kamu veya 6zel tiim saglik hizmeti sunucularindan elde
edilmesine, bu bilgi ve belgelerin Sirket veri kayit sistemlerine kaydedilmesine ve bu sistemlerde siniflandirilarak mevzuatlarin
ongordugl stireler boyunca saklanmasini kabul ve beyan ederim.

o N N
| ) Onay veriyorum | | Onay veriyorum
) Onay vermiyorum ] Onay vermiyorum
Sigortali/Katiimci Adi-Soyadi: Sigorta Ettiren/Katilimci Adina Odeyen Adi-Soyadi:
Tarih: Tarih:
imza: imza:
\ J U J

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
SIRKET NUSHASI
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@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

KiSISEL VERILERIN iSLENMESINE DAIR ACIK RIZA METNI

Turkiye Hayat ve Emeklilik Anonim Sirketi (“Sirket”) tarafindan, kisisel ve 6zel nitelikli kisisel verilerimin 6698 sayili Kisisel
Verilerin Korunmasi Kanunu kapsaminda islenmesi hakkinda tam ve agik bir aydinlatma yapildigini; ilgili metni okuyup
anladigimi kabul ve beyan ederim.

Sirket tarafindan sunulan bireysel emeklilik ve can sigortalari Griin ve hizmetlerinin temini kapsaminda toplanan ve
toplanacak kisisel ve 6zel nitelikli kisisel verilerimin 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu (“6698 sayili Kanun”) 5. ve
6. Maddeleri dahilinde islenebilecegi; bu hikiimler ve benzeri yasal istisna halleri disinda kalan durumlarda ise acik rizama
binaen islenebilecegini bildigimi kabul ve beyan ederim.

Bu kapsamda kisisel ve 6zel nitelikli kisisel verilerimin musteri iligkilerinin yonetilmesi; can sigortalarn bransinda risk
degerlendirme ve tazminat ddeme islemlerinin yiritilmesi ve gerektigi hallerde policelendirme asamasinda uzman gorusi
alinmasi; can sigortalari Grlin ve hizmetleri kapsaminda reasuror faaliyetlerinin yirittlmesi amaciyla yurtdisinda bulunan
reaslirans sirketleriyle islemlerin yiritilmesi; Griin kapsaminda varsa ek fayda hizmetlerinin yiritilmesi; hizmet kalitesinin
artirlmasi ve/veya pazarlama analizleri kapsaminda hedefleme, profilleme ve anket calismalari ile istatiksel analizlerin ve pazar
arastirmalarinin yapilmasi amaglariyla islenmesini kabul ve beyan ederim.

Toplanan kisisel ve 6zel nitelikli kisisel verilerimin, yukarida belirtilen amaglar kapsaminda; Sirket tarafindan hissedarlari
ve dogrudan/dolayli istirakleriyle; bagl ortaklariyla; sigorta ve emeklilik sirketleriyle; bankalarla; acentelerle; brokerlerle;
aracilarla; yurtici ve/veya yurtdisinda bulunan reasiiror ve retrosesyonerlerle; tazminat basta olmak tizere cesitli stireclerde
provizyon ve bilgi amacl hastanelerle; asistans hizmeti veren kuruluslarla; vefat ve maluliyet stireclerinde aktlerler ve
degerlendirme yapan uzman kuruluslarla; cagri merkezleriyle; bulut saklama hizmeti veren sirketlerle; hizmet aldig
tedarikgilerle ve isbirligi yaptig ilgili Gigtincu kisilerle paylasiimasini kabul ve beyan ederim.

Glncel ve gecmis saglik verilerim ile ilgili her tirlG bilgi ve belgenin kamu veya 6zel tiim saglik hizmeti sunucularindan elde
edilmesine, bu bilgi ve belgelerin Sirket veri kayit sistemlerine kaydedilmesine ve bu sistemlerde siniflandirilarak mevzuatlarin
ongordugl siireler boyunca saklanmasini kabul ve beyan ederim.

o N N
| ) Onay veriyorum | | Onay veriyorum
) Onay vermiyorum ] Onay vermiyorum
Sigortali/Katiimci Adi-Soyadi: Sigorta Ettiren/Katilimci Adina Odeyen Adi-Soyadi:
Tarih: Tarih:
imza: imza:
\ AN J

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024 3



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

TiICARI ELEKTRONIK ILETi izNi

Turkiye Hayat ve Emeklilik Anonim Sirketi (“Sirket”) ile paylastigim iletisim araclarina, Sirket ve acenteleri; dogrudan ve
dolayl istirakleri; Sirket adina hizmet veren anlasmali Giclinci kisiler tarafindan bana uygun (irlin, uygulama, avantaj veya
kampanyalarin sunulmasi, riin ve hizmetlerin tanitilmasi ile pazarlama ve anket calismalarinin yirittlmesi kapsaminda
her tlrll ticari elektronik iletinin ¢agri(arama), kisa mesaj(SMS/MMS), e-posta ve sosyal medya gibi kanallar araciligi ile
gonderilmesine;

r/i\ N ™
| ) Onay veriyorum | | Onay veriyorum
) Onay vermiyorum ) Onay vermiyorum
Sigortali/Katiimci Adi-Soyadi: Sigorta Ettiren/Katilimci Adina Odeyen Adi-Soyadi:
Tarih: Tarih:
imza: imza:
\ J J

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.

SIRKET NUSHASI
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024 4



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

TiICARI ELEKTRONIK ILETi izNi

Turkiye Hayat ve Emeklilik Anonim Sirketi (“Sirket”) ile paylastigim iletisim araclarina, Sirket ve acenteleri; dogrudan ve
dolayl istirakleri; Sirket adina hizmet veren anlasmali Giclinci kisiler tarafindan bana uygun (irlin, uygulama, avantaj veya
kampanyalarin sunulmasi, riin ve hizmetlerin tanitilmasi ile pazarlama ve anket calismalarinin yirittlmesi kapsaminda
her tlrll ticari elektronik iletinin ¢agri(arama), kisa mesaj(SMS/MMS), e-posta ve sosyal medya gibi kanallar araciligi ile
gonderilmesine;

r/i\ N ™
| ) Onay veriyorum | | Onay veriyorum
) Onay vermiyorum ) Onay vermiyorum
Sigortali/Katiimci Adi-Soyadi: Sigorta Ettiren/Katilimci Adina Odeyen Adi-Soyadi:
Tarih: Tarih:
imza: imza:
\ J J

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024 4



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SiGORTASI BiLGILENDIRME FORMU

Basvuru No | KP

En az iki nisha olarak diizenlenen bu form, sigorta ettirene ve sigortadan menfaat saglayacak diger kisilere, yapilacak sigorta
poligesine iliskin 6Gnemli bazi hususlarda genel amagh bilgi vermek amaciyla, 14.02.2020 tarihli ve 31039 sayili Resmi Gazete'de
yayimlanan Sigorta Policelerinde Bilgilendirmeye lliskin Yonetmelige istinaden hazirlanmistr.

A. SIGORTACI'YA ILISKIN BILGILER (ilgili alanlar sigortaci ve acente tarafindan doldurulacaktir.)
Poligeye aracilik eden sigorta acentesinin;

Ticaret Unvani :

Ticaret Sicil No

Mersis No

Adresi

Tel & Faks No

Teminati veren sigortacinin;

Ticaret Unvani : Turkiye Hayat ve Emeklilik AS
Ticaret Sicil No 1274811

Mersis No : 0434005145200019

Adresi : Levent Mahallesi Cayir Cimen Sokak No:7 Levent - Besiktas/istanbul
Tel & Faks No :02123103700& 02123103999
iletisim Merkezi 108502022020

E-Posta : bilgi@turkiyehayatemeklilik.com.tr
Web : www.turkiyesigorta.com.tr

B. TEMINATLAR

Asagidaki teminatlar Hayat, Ferdi Kaza ve Saglik Sigortasi genel sartlari, Girlin 6zel sartlari ve police tizerinde yazil teminat tutarlar
cercevesinde gegerlidir. Kaza tabirinden maksat, ani ve harici bir olayin etkisi ile sigortalinin iradesi disinda 6lmesi veya cismani
(bedenen) bir arizaya maruz kalmasidir. Bu police kapsaminda policede belirtilmis olmak kaydi ile “Vefat”, “Tehlikeli Hastaliklar”,
“Kaza Sonucu Vefat”, “Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet”, “Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet”, “Kaza
Sonucu Tedavi Masraflari”,”Kaza Sonucu Hastane Glindelik Tazminat” ve “Arti Hizmetler” teminatlarisunulmaktadir. Vefat Teminati
zorunlu teminattr, diger tim teminatlar secmelidir. “Vefat” ve “Tehlikeli Hastaliklar” teminati haricindeki diger teminatlarin
tamami depremli/depremsiz olarak verilebilmektedir. Vefat, Kaza Sonucu Vefat teminatinin gerceklemesi durumunda police,
diger teminatlarin ise tamaminin 6denmesini miiteakip teminat sona erer.

Vefat Teminati: Hayat Sigortasi Genel Sartlari hilkiimleri sakl kalmak kaydiyla; policede ve sigorta sdzlesmesinde belirtilen stire
ve sartlar icinde sigortalinin herhangi bir sebepten dolayi vefati halinde policede belirlenen tutarda Vefat Teminati hak sahiplerine
odenir. Sigortal'nin vefati halinde menfaattar Sigorta Ettiren'in belirtmis oldugu lehtarlardir. Lehtar belirtilmedigi durumlarda
sigorta bedelini talep hakki; Sigortal ve Sigorta Ettiren'in ayni kisi oldugu durumlarda Sigorta Ettiren'in kanuni mirasgilarina,
Sigortali ve Sigorta Ettiren'in farkl kisi oldugu durumlarda ise Sigorta Ettiren'e, Sigorta Ettiren'in vefati halinde onun mirascilarina
ait olur.

Kaza Sonucu Vefat Teminati: Hayat Sigortasi Genel Sartlari ve Ferdi Kaza Sigortasi Genel Sartlari hiikiimleri sakli kalmak kaydiyla;
policeteminatlaridahilinde ve sigorta stiresiicinde gerceklesen bir kaza nedeniile derhal ya dakaza tarihindenitibaren 1yiligerisinde
Sigortal’ninvefatetmesihalindepolicedebelirlenentutardaKazaSonucuVefatTeminatikanunivarislerineveyahaksahiplerinedenir.

Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet: Police teminatlari dahilinde ve sigorta suresi icinde gerceklesen bir kaza nedeni
ile derhal ya da kaza tarihinden itibaren 2 yil igerisinde Sigortalida kalici bir maluliyet olusmasi durumunda, Sigortali'ya 6denecek
Policede belirtilenteminattutaridir. Odenecekolan tutar, tibbitedavinin sonaermesive kalicimaluliyetintibbiraporlarlaispatlanmasi
halinde, 20/02/2019 tarih ve 30692 sayili Resmi Gazete’ de yayimlanan “ERISKINLER iCIN ENGELLILIK DEGERLENDIRMESI
HAKKINDA YONETMELIK” de karsilik gelen hallerdir. S6z konusu daimi maluliyet, medikal olarak teshis ve tespit edilmelidir. Bir
kazanin, Sigortalinin derhal veya kaza tarihinden itibaren iki sene zarfinda daimi surette maluliyetine sebebiyet verdigi takdirde
tibbi tedavinin sona ermesinin ve daimi maluliyetin tespitinin miteakip, daimi maluliyet daimi maluliyetin gerceklestigi glindeki
sigorta bedeli Ferdi Kaza Sigortasi Genel Sartlarinin 8-B maddesi dahilinde 6denecektir.

Bu form /k/ niisha olarak diizenlenmis olup, formun bir 6rnegi sigortalida kalacaktir.
SIRKET NUSHASI
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024 5



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SiGORTASI BiLGILENDIRME FORMU

Basvuru No | KP

En az iki nisha olarak diizenlenen bu form, sigorta ettirene ve sigortadan menfaat saglayacak diger kisilere, yapilacak sigorta
poligesine iliskin 6Gnemli bazi hususlarda genel amagh bilgi vermek amaciyla, 14.02.2020 tarihli ve 31039 sayili Resmi Gazete'de
yayimlanan Sigorta Policelerinde Bilgilendirmeye lliskin Yonetmelige istinaden hazirlanmistr.

A. SIGORTACI'YA ILISKIN BILGILER (ilgili alanlar sigortaci ve acente tarafindan doldurulacaktir.)
Poligeye aracilik eden sigorta acentesinin;

Ticaret Unvani :

Ticaret Sicil No

Mersis No

Adresi

Tel & Faks No

Teminati veren sigortacinin;

Ticaret Unvani : Turkiye Hayat ve Emeklilik AS
Ticaret Sicil No 1274811

Mersis No : 0434005145200019

Adresi : Levent Mahallesi Cayir Cimen Sokak No:7 Levent - Besiktas/istanbul
Tel & Faks No :02123103700& 02123103999
iletisim Merkezi 108502022020

E-Posta : bilgi@turkiyehayatemeklilik.com.tr
Web : www.turkiyesigorta.com.tr

B. TEMINATLAR

Asagidaki teminatlar Hayat, Ferdi Kaza ve Saglik Sigortasi genel sartlari, Girlin 6zel sartlari ve police tizerinde yazil teminat tutarlar
cercevesinde gegerlidir. Kaza tabirinden maksat, ani ve harici bir olayin etkisi ile sigortalinin iradesi disinda 6lmesi veya cismani
(bedenen) bir arizaya maruz kalmasidir. Bu police kapsaminda policede belirtilmis olmak kaydi ile “Vefat”, “Tehlikeli Hastaliklar”,
“Kaza Sonucu Vefat”, “Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet”, “Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet”, “Kaza
Sonucu Tedavi Masraflari”,”Kaza Sonucu Hastane Glindelik Tazminat” ve “Arti Hizmetler” teminatlarisunulmaktadir. Vefat Teminati
zorunlu teminattr, diger tim teminatlar secmelidir. “Vefat” ve “Tehlikeli Hastaliklar” teminati haricindeki diger teminatlarin
tamami depremli/depremsiz olarak verilebilmektedir. Vefat, Kaza Sonucu Vefat teminatinin gerceklemesi durumunda police,
diger teminatlarin ise tamaminin 6denmesini miiteakip teminat sona erer.

Vefat Teminati: Hayat Sigortasi Genel Sartlari hilkiimleri sakl kalmak kaydiyla; policede ve sigorta sdzlesmesinde belirtilen stire
ve sartlar icinde sigortalinin herhangi bir sebepten dolayi vefati halinde policede belirlenen tutarda Vefat Teminati hak sahiplerine
odenir. Sigortal'nin vefati halinde menfaattar Sigorta Ettiren'in belirtmis oldugu lehtarlardir. Lehtar belirtilmedigi durumlarda
sigorta bedelini talep hakki; Sigortal ve Sigorta Ettiren'in ayni kisi oldugu durumlarda Sigorta Ettiren'in kanuni mirasgilarina,
Sigortali ve Sigorta Ettiren'in farkl kisi oldugu durumlarda ise Sigorta Ettiren'e, Sigorta Ettiren'in vefati halinde onun mirascilarina
ait olur.

Kaza Sonucu Vefat Teminati: Hayat Sigortasi Genel Sartlari ve Ferdi Kaza Sigortasi Genel Sartlari hiikiimleri sakli kalmak kaydiyla;
policeteminatlaridahilinde ve sigorta stiresiicinde gerceklesen bir kaza nedeniile derhal ya dakaza tarihindenitibaren 1yiligerisinde
Sigortal’ninvefatetmesihalindepolicedebelirlenentutardaKazaSonucuVefatTeminatikanunivarislerineveyahaksahiplerinedenir.

Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet: Police teminatlari dahilinde ve sigorta suresi icinde gerceklesen bir kaza nedeni
ile derhal ya da kaza tarihinden itibaren 2 yil igerisinde Sigortalida kalici bir maluliyet olusmasi durumunda, Sigortali'ya 6denecek
Policede belirtilenteminattutaridir. Odenecekolan tutar, tibbitedavinin sonaermesive kalicimaluliyetintibbiraporlarlaispatlanmasi
halinde, 20/02/2019 tarih ve 30692 sayili Resmi Gazete’ de yayimlanan “ERISKINLER iCIN ENGELLILIK DEGERLENDIRMESI
HAKKINDA YONETMELIK” de karsilik gelen hallerdir. S6z konusu daimi maluliyet, medikal olarak teshis ve tespit edilmelidir. Bir
kazanin, Sigortalinin derhal veya kaza tarihinden itibaren iki sene zarfinda daimi surette maluliyetine sebebiyet verdigi takdirde
tibbi tedavinin sona ermesinin ve daimi maluliyetin tespitinin miteakip, daimi maluliyet daimi maluliyetin gerceklestigi glindeki
sigorta bedeli Ferdi Kaza Sigortasi Genel Sartlarinin 8-B maddesi dahilinde 6denecektir.

Bu form iki niisha olarak diizenlenmis olup, formun bir érnegi sigortalida kalacaktr.
SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024 5



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SiGORTASI BiLGILENDIRME FORMU

Basvuru No | KP

Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet Teminati: Police teminatlari dahilinde ve sigorta siiresi icinde gerceklesen bir
hastalik nedeni ile derhal ya da hastalik tarihinden itibaren 2 yil igerisinde Sigortali'da kalici bir maluliyet olusmasi durumunda,
Sigortal'ya 6denecek Polige Sertifikas’nda belirtilen teminat tutaridir. Odenecek olan tutar, tibbi tedavinin sona ermesi ve kalici
maluliyetin tibbi raporlarla ispatlanmasi halinde, tibbi tedavinin sona ermesini takiben 20/02/2019 tarih ve 30692 sayili Resmi
Gazete’ de yayimlanan “ERISKINLER iCIN ENGELLILIK DEGERLENDIRMESI HAKKINDA YONETMELIK” de karsilik gelen hallerdir.
Sirket, gerekli gérdiigii durumlarda, deginilen yénetmelik ekinde yer alan “Oziirlii Raporu” Vermeye Yetkili Saglik Kuruluslari”ndan
rapor talep edebilir.

Bekleme Siiresi: 1 ay. (Police baslangicindan itibaren ilk 1 ay icinde risk gerceklesirse hicbir tazminat 6demesine hak kazanilmaz).
Tehlikeli Hastaliklar Teminati: Riziko gerceklestiginde, police teminat tutari, isbu teminatin 6zel sartlari ile Saglik Sigortasi Genel
Sartlari gercevesinde, sigortalinin teminat baslangic tarihinden sonraki bir tarihte, asagida detayl olarak tanimlanan tehlikeli
hastaliklardan birine, hayatinda ilk kez teshis konulduguna veya ameliyat edildigine dair yazil ispat belgesi sunuldugunda
degerlendirilir. Teminatin baslama tarihi poligenin baslangig tarihinden 90 giin sonradir. isbu teminatin yillik olarak ayni sartlarla
devam ettirilmesi halinde ise 90 giinlik slire aranmadan teminat baslar. Teminat tutari koroner damar hastaligi sonucu yapilan
ameliyatta ve organ nakli ameliyatinda, ameliyat tarihinden sonraki 60 gliniin bitiminde, Koroner damar hastaligi sonucu yapilan
ameliyat ve organ nakli ameliyati haricinde ise kesin teshis tarihinden itibaren gegecek 30 giinliik slrenin bitiminde sigortali
halen hayatta ise ddenir. Eger sigortali erteleme siiresi icinde vefat ederse tehlikeli hastalik tazminati 6denmez. Tehlikeli hastalik
tazminatinin 6denmesini miteakip teminat sona erer. Tehlikeli hastalik riski gerceklestikten sonra vefat riskinin gerceklesmesi
durumunda vefat teminati olarak tehlikeli hastalik teminati ile vefat teminati arasindaki fark édenir.

Bekleme Siiresi: 3 ay (90 giin). (Police baslangicindan itibaren ilk 3 ay icinde yukaridaki teminatlarda risk gerceklesirse (blyiik
yaniklar haric) hicbir tazminat 6demesine hak kazanilmaz).

Hak Etme Siiresi (Erteleme Siiresi): 60 glin (Teminat tutari koroner damar hastaligi sonucu yapilan ameliyatta ve organ nakli
ameliyatinda, ameliyat tarihinden sonraki 60 giinlin bitiminde, sigortali halen hayatta ise 6denir. Eger sigortali 60 glinlik stre
icinde vefat ederse tehlikeli hastalik tazminati 6denmez.)

Hak Etme Siiresi (Erteleme Siiresi): 30 glin (Koroner damar hastaligi sonucu yapilan ameliyat ve organ nakli ameliyati haricinde
hak etme siiresidir. Teshisten itibaren, tazminata hak kazanmak icin sigortalinin yasamasi gereken en az siiredir.)

1. Kanser: Histolojik konfirmasyon ile pozitif olarak tanilanan ve kotl huylu hiicrelerin kontrol disi bylimesi ve dokuyu istilasi ile
karakterize olan her tiirlii kétii huylu (malign) tiimér. Tani bir Uzman tarafindan dogrulanmalidir. Ozel olarak harigte tutulmadikga,
|6semi, kétl huylu lenfoma ve miyelodisplastik sendrom bu tanim kapsamina dahil edilmistir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Histolojik olarak premalign, istilaci olmayan veya karsinoma in situ olarak siniflandirilmis olan her tirlii timor (kanalsi veya loblu
g08gus karsinoma in situ ve servikal displazi (CIN-1, CIN-2 and CIN-3) dahil

- Histolojik olarak 6’dan daha biyiik Gleason skorlu olarak siniflandiriimadikea veya en az klinik TNM siniflandirmasi T2NOMOQ’ya
ilerlemedikge her tirll prostat kanseri.

- En az Binet Evre B'ye ilerlemedikge kronik lenfositik [6semi.

- Metastaz kaniti olmadikea bazal hiicreli cilt karsinomu ve skuamoz hiicre karsinomasi ve malign melanoma evre IA (T1aNOMO)
- Capi 1 cm’den daha az olan ve histolojik olarak TINOMO olarak tanimlanan papiller triot kanseri

- Histolojik olarak Ta olarak tanimlanan papiller mesane mikro karsinomu

- Polisitemi rubra vera ve temel trombositemi

- Belirsiz 6nemdeki monoklonal gamopati

- Durum Helicobacter- eradikasyonu ile tedavi edilebiliyorsa Mide MALT Lenfomasi

- AJCC Kanser Evreleme El Kitabi, Yedinci Baski (2010) uyarinca Gastrointestinal stromal timor (GIST) evre | ve |l

- Durum kemoterapi veya radyasyon ile teravi gerektirmetikce Kiitanéz Lenfoma

- Durum meme ameliyat, kemoterapi veya radyasyon gerektirmedikge, (histolojik olarak T1mic olarak siniflandirilmis) mikroinvasif
g6gUs karsinomasi

- Durum histerektomi, kemoterapi veya radyasyon gerektirmedikce, (histolojik olarak evre IA1 olarak siniflandiriimis) serviks uteri
mikroinvasif karsinomasi.
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degerlendirilir. Teminatin baslama tarihi poligenin baslangig tarihinden 90 giin sonradir. isbu teminatin yillik olarak ayni sartlarla
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- Polisitemi rubra vera ve temel trombositemi

- Belirsiz 6nemdeki monoklonal gamopati

- Durum Helicobacter- eradikasyonu ile tedavi edilebiliyorsa Mide MALT Lenfomasi

- AJCC Kanser Evreleme El Kitabi, Yedinci Baski (2010) uyarinca Gastrointestinal stromal timor (GIST) evre | ve |l

- Durum kemoterapi veya radyasyon ile teravi gerektirmetikce Kiitanéz Lenfoma
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2. Miyokard Enfarktiisii (Kalp Krizi): Miyokard enfrarktlst kan akisinin uzun stireli engellenmesine bagli olarak yasanan kalp dokusu
olumidir. Bu tanim kapsaminda, miyokard enfraktis, asagidaki kriterlerin en az ikisiyle birlikte, kardiyak biyolojik gostergelerinin
(troponin veya CKMB) miyokard enfraktis tanisi olarak kabul edilen diizeylere yikselmesi ve/veya diismesi ile kanitlanir:

- iskemi semptomlari (gbgiis agrisi gibi)

- Yeni iskemi gostergesi olan elektrokardiyogram (EKG) degisimleri (yeni ST-T degisimleri veya yeni sol dal blogu)

- EKG'de patolojik Q dalgalarinin gelismesi

Tani Uzman bir Kardiyolog tarafindan dogrulanmis olmalidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Akut koroner sendrom (stabil veya stabil olmayan angina)

- Belirgin iskemik kalp hastaliklarinin yoklugunda troponin yikselmeleri (6rn. miyokardit, apital balonlanma, kardiyak konttizyonu,
pulmoner embolizm, ilag toksisitesi)

- Normal koroner arterlerle beraber veya koroner vazospazm, miyokardiyal kdprileme veya ilag kullanimi nedeniyle meydana
gelen miyokard enfraktisi

- Koroner anjiyoplasti veya bypass ameliyatindan sonraki 14 glin icinde meydana gelen miyokard enfraktis.

3. inme: Kalici semptomlarla sonuglanmis intrakraniyal tromboz veya kanamanin (subaraknoid kanama dahil) neden oldugu akut
bir serebrovaskiiler olaya bagli beyin dokusu 6limu veya asagidakilerle birlikte, ekstrakraniyal bir kaynaktan dolayi olusan emboli
- klinik muayenede akut yeni nérololojik semptomlarin ve

- yeni objektif norolojik defisitlerin® (kusurlarin) baslamasi.

Norolojik defisit (kusur) tani tarihini takip eden 3 aydan daha uzun stirmelidir. Tani Uzman bir Nérolog tarafindan konfirme edilmeli
ve gorlintileme bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Gegici iskemik Atak(TIA) ve Uzatilmis Geri Dénislii iskemik Nérolojik Eksiklik (PRIND);

- Beyin dokusu veya kan damarlarinda travmatik yaralanma

- Genel hipoksi, enfeksiyon, enflamatuar hastalik, migren veya tibbi miidahaleye bagl nérolojik defisitler (kusurlar)

- Belirgin bicimde baglantili klinik semptomlar olmadan (sessiz inme) tesadfi gériintiileme bulgulari (CT- veya MRI-taramasi)

- Optik sinir veya retina veya vestibller organ dokusu 6limi

Norolojik kusur: Klinik incelemede mevcut olan sinir sistemi disfonksiyonu semptomlarini icerir. Dahil edilen semptomlara
uyusma, hiperastezi (duyarlilik dahil), felg, lokalize zayiflik, dizartri (konusma zorlugu), afazi (konusamama), disfaji (yutkunma
glicliigl), gorme bozuklugu, yurime glicligl, koordinasyon yoklugu, titreme, nobetler, uyusukluk, demans, deliryum ve koma
dahildir.

Yukaridaki tanim igin asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kesin baglantili klinik semptomlar olmadan CT veya MRl taramalarinda veya diger goriintiileme tekniklerinde gérilen bir anomali
- Semptomatik anomali olmadan meydana gelen nérolojik belirtiler, 6rn. diger semptomlar olmadan tempolu refleksler

- Psikolojik veya psikiyatrik kokenle semptomlar

4. Koroner Arter Bypass Ameliyati: Cokdamar koroner arter hastaligini tedavi etmek icin Bypass grefti ile iki veya daha fazla
koroner arter daralmasi veya tikanikligini diizeltmek icin yapilan kalp ameliyatidir. Tam sternotomisi ile (g6gls kemiginin dikey
bolinmesi) ile yapilan kalp ameliyatlari ve minimal invazif (girisimsel) prosedrler (kismi sternotomi veya torakotomi) dahil
edilmistir. Ameliyat bir Uzman Kardiyolog veya Kalp Cerrahi tarafindan tibben gerekli bulunmus olmali ve koroner anjiogram
bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Bir koroner arterin daralmasi veya tikanikligini tedavi etmek icin yapilan bypass ameliyati

- Koroner anjiyoplasti veya stent yerlestirme, balon anjioplasti, lazer teknik ve diger damar igi girisimler

5. Son Evre Bobrek Yetmezligi: Strekli diyaliz gerektirir. Sonucunda gerek dizenli hemodiyaliz veya peritoneyal diyaliz baslatilan
veya bobrek nakli yapilan her iki bébrekteki kronik ve geri doniissiiz yetmezlik. Diyaliz tibben gerekli olmali ve bir Uzman Nefrolog
tarafindan dogrulanmalidir.

Yukaridaki tamim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Gegici bobrek diyalizi ile birlikte akut geri donusli bobrek yetmezligi.
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6. Temel Organ, Kompozit Doku veya Kemik iligi Nakli: Kisiye kalp, akciger, karaciger, bobrek, pankreas ve kemik iligi gibi biiyiik
(major) organlarin naklinin (transplantasyonunun) gergeklestirildigi durumlardir. Bu organ naklinde kisi alici konumunda olmalidir.
Kisinin verici oldugu durumlar teminat kapsami disindadir.

Asagidakilerden biri veya daha fazlasinin allograft veya izogreft alicisi olmak:

- Kalp

- Bobrek

- Karaciger (bolinmus karaciger veya canl dondr karaciger nakli dahil)

- Akciger (canl donor lob nakli veya tek akciger nakli dahil)

- Kemik iligi (6ncesinde total kemik iligi ablasyonu olan allojenik hematopoetik kok hiicre nakli)

- ince bagirsak

- Pankreas

Kismi veya tam yiz, el, kol veya bacak transplantasyonu da (kompozit doku allograft nakli) bu tanima dahil edilmistir. Nakle yol
acan durum bir uzman doktor tarafindan konfirme edilerek, diger herhangi bir yolla tedavi edilemez sayilmis olmalidir.
Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Diger organ, beden parcalari veya doku nakilleri (kornea ve deri dahil)

- Diger hicre nakilleri (islet hiicreler ve hematopoietik disinda kok hiicreler)

7. Eklem Felci: Tam olarak ve geri dontissiiz. Omurilik veya beyin yaralanmasi veya hastaligi sonucunda herhangi 2 eklemin
tamamiyla baglantili kas fonksiyonunun total ve geri donissiiz bicimde kaybi. Eklem kolun tamami veya bacagin tamami olarak
tanimlanmustir. Felg 3 aydan daha uzun siire mevcut olmali, bir Uzman Noérolog tarafindan konfirme edilmeli ve klinik ve tanisal
bulgularla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kendi kendine verilen zarar veya psikolojik rahatsizliklara bagli felg

- Guillain-Barré-Sendromu

- Periyodik veya kalitsal felg

8. Gorme Kaybi: Refraktif diizeltme, ilag veya ameliyatla diizeltilemeyecek hastalik veya travmadan kaynaklanan her iki gbzde
derin geri donussliz gérme kaybinin olusmasidir. Derin gérme kaybi gerek en iyi diizeltmeden sonra daha iyi olan gézde 3/60
veya daha az (ondalik notasyonda 0.05 veya daha az) goris keskinligi ile veya en iyi diizeltmeden sonra daha iyi olan gozde 10
dereceden den daha az gorsel alan ile kanitlanir. Tani bir Uzman Go6z Doktoru tarafindan konfirme edilmelidir.

9. Kalp Kapakgigi Ameliyati: Minimal invasif (girisimsel) ve kateter bazl proseduirler dahil Kusurlu kalp kapakgiklarindan birini veya
daha fazlasini degistirmek veya onarmak icin yapilan ameliyat. Bu tanim altinda asagidaki prosediirler dahil edilmistir:

- Tam sternotomi (g6gtis kemiginin dikey bolliinmesi), kismi sternotomi veya torakotomi ile kalp kapakgiginin degistirilmesi veya
onariimasi

- Ross-Proseduirt

- Kateter bazli valvuloplasti

- Transkateter aortik kapakeik implantasyonu (TAVI)

Ameliyat bir Uzman Kardiyolog veya Kalp Cerrahi tarafindan tibben gerekli bulunmali ve ekokardiyogram veya kalp kateterizasyon
bulgulari ile desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Transkateter mitral kapakgik kliplemesi

10. Aort Ameliyati: Minimal invasif (girisimsel) proseddrler dahil Aort daralmasi, tikaniklig, anevrizmasi tedavisi veya incelemesi
icin yapilan ameliyattir. Endovakstiler onarim gibi minimal invasif (girisimsel) prosediirler bu tanima dahil edilmistir. Ameliyat bir
Uzman Cerrah tarafindan tibben gerekli gorilmeli ve gériintileme bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Torakik veya karin aortu dallarindan herhangi birine yapilan ameliyat (aortofemoral veya aortoiliak bypass greftleri dahil)

- Kalrimsal bag doku bozukluklariyla baglantili aort ameliyati (6rn. Marfan sendromu, Ehlers—Danlos sendromu)

- Travmatik aort yaralanmasini takip eden ameliyat
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6. Temel Organ, Kompozit Doku veya Kemik iligi Nakli: Kisiye kalp, akciger, karaciger, bobrek, pankreas ve kemik iligi gibi biiyiik
(major) organlarin naklinin (transplantasyonunun) gergeklestirildigi durumlardir. Bu organ naklinde kisi alici konumunda olmalidir.
Kisinin verici oldugu durumlar teminat kapsami disindadir.

Asagidakilerden biri veya daha fazlasinin allograft veya izogreft alicisi olmak:

- Kalp

- Bobrek

- Karaciger (bolinmus karaciger veya canl dondr karaciger nakli dahil)

- Akciger (canl donor lob nakli veya tek akciger nakli dahil)

- Kemik iligi (6ncesinde total kemik iligi ablasyonu olan allojenik hematopoetik kok hiicre nakli)

- ince bagirsak

- Pankreas

Kismi veya tam yiz, el, kol veya bacak transplantasyonu da (kompozit doku allograft nakli) bu tanima dahil edilmistir. Nakle yol
acan durum bir uzman doktor tarafindan konfirme edilerek, diger herhangi bir yolla tedavi edilemez sayilmis olmalidir.
Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Diger organ, beden parcalari veya doku nakilleri (kornea ve deri dahil)

- Diger hicre nakilleri (islet hiicreler ve hematopoietik disinda kok hiicreler)

7. Eklem Felci: Tam olarak ve geri dontissiiz. Omurilik veya beyin yaralanmasi veya hastaligi sonucunda herhangi 2 eklemin
tamamiyla baglantili kas fonksiyonunun total ve geri donissiiz bicimde kaybi. Eklem kolun tamami veya bacagin tamami olarak
tanimlanmustir. Felg 3 aydan daha uzun siire mevcut olmali, bir Uzman Noérolog tarafindan konfirme edilmeli ve klinik ve tanisal
bulgularla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kendi kendine verilen zarar veya psikolojik rahatsizliklara bagli felg

- Guillain-Barré-Sendromu

- Periyodik veya kalitsal felg

8. Gorme Kaybi: Refraktif diizeltme, ilag veya ameliyatla diizeltilemeyecek hastalik veya travmadan kaynaklanan her iki gbzde
derin geri donussliz gérme kaybinin olusmasidir. Derin gérme kaybi gerek en iyi diizeltmeden sonra daha iyi olan gézde 3/60
veya daha az (ondalik notasyonda 0.05 veya daha az) goris keskinligi ile veya en iyi diizeltmeden sonra daha iyi olan gozde 10
dereceden den daha az gorsel alan ile kanitlanir. Tani bir Uzman Go6z Doktoru tarafindan konfirme edilmelidir.

9. Kalp Kapakgigi Ameliyati: Minimal invasif (girisimsel) ve kateter bazl proseduirler dahil Kusurlu kalp kapakgiklarindan birini veya
daha fazlasini degistirmek veya onarmak icin yapilan ameliyat. Bu tanim altinda asagidaki prosediirler dahil edilmistir:

- Tam sternotomi (g6gtis kemiginin dikey bolliinmesi), kismi sternotomi veya torakotomi ile kalp kapakgiginin degistirilmesi veya
onariimasi

- Ross-Proseduirt

- Kateter bazli valvuloplasti

- Transkateter aortik kapakeik implantasyonu (TAVI)

Ameliyat bir Uzman Kardiyolog veya Kalp Cerrahi tarafindan tibben gerekli bulunmali ve ekokardiyogram veya kalp kateterizasyon
bulgulari ile desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Transkateter mitral kapakgik kliplemesi

10. Aort Ameliyati: Minimal invasif (girisimsel) proseddrler dahil Aort daralmasi, tikaniklig, anevrizmasi tedavisi veya incelemesi
icin yapilan ameliyattir. Endovakstiler onarim gibi minimal invasif (girisimsel) prosediirler bu tanima dahil edilmistir. Ameliyat bir
Uzman Cerrah tarafindan tibben gerekli gorilmeli ve gériintileme bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Torakik veya karin aortu dallarindan herhangi birine yapilan ameliyat (aortofemoral veya aortoiliak bypass greftleri dahil)

- Kalrimsal bag doku bozukluklariyla baglantili aort ameliyati (6rn. Marfan sendromu, Ehlers—Danlos sendromu)

- Travmatik aort yaralanmasini takip eden ameliyat
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11. Multipl Skleroz (MS): Merkezi sinir sisteminin (beyin, omurilik) sinirlerdeki elektriksel akimi saglayan kilifinda “hasar” ortaya
cikmasiyla ve kol - bacaklardaki uyusmalardan gérme bozukluklarina dek pek c¢ok sinirsel belirtinin gorildigi yavas ilerleyen bir
hastaliktir. Noroloji uzmanlari (sinir hastaliklari uzmani) tarafindan koordinasyon, motor (hareketle ilgili) ve duyu fonksiyonlarindaki
bozukluklarla birlikte goz siniri, beyin sapi ve omuriligin tutuldugunu gosteren, kalici bulgularin eslik ettigi, birden fazla iyi
tanimlanmus, nérolojik (sinirsel) atagin (belirtilerin alevlenmesi) saptanmasi ile tani konulur. Kisinin tekerlekli sandalyeye bagimli
olmasi sart degildir.

Kalici semptomlara neden olur. Bir Uzman Noérolog tarafindan konfirme edilmesi (dogrulanmasi) ve asagidaki kriterlerin tamami
tarafindan desteklenmesi gereken kesin ¢oklu skleroz tanisi almasi gerekmektedir.

- En az 6 aylik devamli bir stire¢ boyunca stirmis olmasi gereken, motor veya duyusal fonksiyonda mevcut klinik azalma

- Beyin veya omurilikte, coklu skleroz karakteristigi olan en az iki demyelinanizasyon lezyonu gosteren Manyetik Rezonans
goruntlilemesi (MRI)

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Olasi ¢oklu skleroz ve ¢oklu skleroz ima eden ancak tanilanmamis norolojik veya radyolojik olarak izole sendromlar

- izole optik néritler ve néromiyelit optika

12. Amyotrofik Lateral Skleroz (Lou Gehrig Hastaligi): Kalici fiziksel kabiliyet kaybiyla sonuglanir. Kesin amyotrofik lateral skleroz
tanisi (ALS) tanisi almasi gerekmektedir. Hastalik kisinin en az 3 aylik stirekli bir dénem boyunca makul iyilesme sansi olmadan 6
glinliik yasam aktivitelerinin en az 3'linl kendi basina yapmakta tam bir yetmezlik icinde olmasiyla sonuclanmalidir. Glindelik
yasam faaliyetleri sunlardir:

- Yikanma: banyoda veya dusta yikanma kabiliyeti (banyo veya dusa giris cikabilme dahil) veya diger tiirli yeterli bicimde
yikanabilme kabiliyeti.

- Giyinip soyunma: tim giysileri ve eger gerekiyorsa tim bagciklari, yapay eklemleri veya diger ameliyat uygulamalarini giyinme,
¢lkarma, saglamlastirma ve gevsetme kabiliyeti.

- Kendli kendline beslenme: Yiyecek hazirlanip ulasilabilir kilindiginda kisinin kendisini besleme kabiliyeti .

- Kisisel hijyen saglama: Tuvalet kullanarak veya diger tiirlG bagirsak ve mesane fonksiyonunu idare ederek yeterli diizeyde kisisel
hijyen saglama kabiliyeti .

- Odalar arasinda dolasma: DUz bir zemin lzerinde odadan odaya dolasabilme kabiliyeti .

- Yataga yatip kalkma: Yataktan dik bir sandalyeye veya tekerlekli sandalyeye kalkabilme ve yeniden yatabilme kabiliyeti.

Tani bir Uzman Norolog tarafindan konfirme edilmeli ve siniriletimi calismalari (NCS) ve elektromyografi (EMG) ile desteklenmelidir.
Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Diger motor sinir hastaligi formlari

- Multifokal motor néropati (MMN) ve inkllizyon cisim miyoziti

- Post-polio sendromu

- Omurilige bagli kas atrofisi

- Polimiyozit ve dermatomiyozit

13. Iyi Huylu Beyin Tiimorii: Kafatasi ¢catisinda bulunan ve beyin dokusundan, beyin zarlarindan veya kafatasi sinirlerinden
kaynaklanan kesin iyi huylu (malign olmayan) beyin tiimori tanisi. Tumor asagidakilerden en az bir tanesiyle tedavi edilmelidir:

- Tam veya tam olmayan ameliyatla ¢cikarma

- Stereotaktik radyo cerrahi

- Dis I1sIn radyasyonu

Tibbi nedenlere bagli olarak tedavi opsiyonlarindan higbiri opsiyonel degilse, timoriin, tanilama tarihini takip eden en az 3 aylik
bir stire icin belgelenmesi zorunlu kalici bir nrolojik kusura® neden olmus olmasi zorunludur. Tani bir Uzman Nérolog veya Beyin
Cerrahi tarafindan konfirme edilmeli ve goriinttileme bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Beyin arterleri veya damarlarinda herhangi bir kist, granuloma, hamartoma veya malformasyon tanisi veya tedavisi

- Hipofiz bezi timorleri

Norolojik kusur: Klinik incelemede mevcut olan sinir sistemi disfonksiyonu semptomlari. Dahil edilen semptomlara uyusma,
hiperastezi (duyarlilik dahil), felg, lokalize zayiflik, dizartri (konusma zorlugu), afazi (konusamama), disfaji (yutkunma glicliigi),
goérme bozuklugu, ylirime glicligu, koordinasyon yoklugu, titreme, nébetler, uyusukluk, demans, deliryum ve koma dahildir.
Yukanidaki tamm igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kesin baglantili klinik semptomlar olmadan CT veya MRl taramalarinda veya diger goriintiileme tekniklerinde gérilen bir anomali
- Semptomatik anomali olmadan meydana gelen norolojik belirtiler, 6rn. diger semptomlar olmadan tempolu refleksler

- Psikolojik veya psikiyatrik kokenle semptomlar
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11. Multipl Skleroz (MS): Merkezi sinir sisteminin (beyin, omurilik) sinirlerdeki elektriksel akimi saglayan kilifinda “hasar” ortaya
cikmasiyla ve kol - bacaklardaki uyusmalardan gérme bozukluklarina dek pek c¢ok sinirsel belirtinin gorildigi yavas ilerleyen bir
hastaliktir. Noroloji uzmanlari (sinir hastaliklari uzmani) tarafindan koordinasyon, motor (hareketle ilgili) ve duyu fonksiyonlarindaki
bozukluklarla birlikte goz siniri, beyin sapi ve omuriligin tutuldugunu gosteren, kalici bulgularin eslik ettigi, birden fazla iyi
tanimlanmus, nérolojik (sinirsel) atagin (belirtilerin alevlenmesi) saptanmasi ile tani konulur. Kisinin tekerlekli sandalyeye bagimli
olmasi sart degildir.

Kalici semptomlara neden olur. Bir Uzman Noérolog tarafindan konfirme edilmesi (dogrulanmasi) ve asagidaki kriterlerin tamami
tarafindan desteklenmesi gereken kesin ¢oklu skleroz tanisi almasi gerekmektedir.

- En az 6 aylik devamli bir stire¢ boyunca stirmis olmasi gereken, motor veya duyusal fonksiyonda mevcut klinik azalma

- Beyin veya omurilikte, coklu skleroz karakteristigi olan en az iki demyelinanizasyon lezyonu gosteren Manyetik Rezonans
goruntlilemesi (MRI)

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Olasi ¢oklu skleroz ve ¢oklu skleroz ima eden ancak tanilanmamis norolojik veya radyolojik olarak izole sendromlar

- izole optik néritler ve néromiyelit optika

12. Amyotrofik Lateral Skleroz (Lou Gehrig Hastaligi): Kalici fiziksel kabiliyet kaybiyla sonuglanir. Kesin amyotrofik lateral skleroz
tanisi (ALS) tanisi almasi gerekmektedir. Hastalik kisinin en az 3 aylik stirekli bir dénem boyunca makul iyilesme sansi olmadan 6
glinliik yasam aktivitelerinin en az 3'linl kendi basina yapmakta tam bir yetmezlik icinde olmasiyla sonuclanmalidir. Glindelik
yasam faaliyetleri sunlardir:

- Yikanma: banyoda veya dusta yikanma kabiliyeti (banyo veya dusa giris cikabilme dahil) veya diger tiirli yeterli bicimde
yikanabilme kabiliyeti.

- Giyinip soyunma: tim giysileri ve eger gerekiyorsa tim bagciklari, yapay eklemleri veya diger ameliyat uygulamalarini giyinme,
¢lkarma, saglamlastirma ve gevsetme kabiliyeti.

- Kendli kendline beslenme: Yiyecek hazirlanip ulasilabilir kilindiginda kisinin kendisini besleme kabiliyeti .

- Kisisel hijyen saglama: Tuvalet kullanarak veya diger tiirlG bagirsak ve mesane fonksiyonunu idare ederek yeterli diizeyde kisisel
hijyen saglama kabiliyeti .

- Odalar arasinda dolasma: DUz bir zemin lzerinde odadan odaya dolasabilme kabiliyeti .

- Yataga yatip kalkma: Yataktan dik bir sandalyeye veya tekerlekli sandalyeye kalkabilme ve yeniden yatabilme kabiliyeti.

Tani bir Uzman Norolog tarafindan konfirme edilmeli ve siniriletimi calismalari (NCS) ve elektromyografi (EMG) ile desteklenmelidir.
Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Diger motor sinir hastaligi formlari

- Multifokal motor néropati (MMN) ve inkllizyon cisim miyoziti

- Post-polio sendromu

- Omurilige bagli kas atrofisi

- Polimiyozit ve dermatomiyozit

13. Iyi Huylu Beyin Tiimorii: Kafatasi ¢catisinda bulunan ve beyin dokusundan, beyin zarlarindan veya kafatasi sinirlerinden
kaynaklanan kesin iyi huylu (malign olmayan) beyin tiimori tanisi. Tumor asagidakilerden en az bir tanesiyle tedavi edilmelidir:

- Tam veya tam olmayan ameliyatla ¢cikarma

- Stereotaktik radyo cerrahi

- Dis I1sIn radyasyonu

Tibbi nedenlere bagli olarak tedavi opsiyonlarindan higbiri opsiyonel degilse, timoriin, tanilama tarihini takip eden en az 3 aylik
bir stire icin belgelenmesi zorunlu kalici bir nrolojik kusura® neden olmus olmasi zorunludur. Tani bir Uzman Nérolog veya Beyin
Cerrahi tarafindan konfirme edilmeli ve goriinttileme bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Beyin arterleri veya damarlarinda herhangi bir kist, granuloma, hamartoma veya malformasyon tanisi veya tedavisi

- Hipofiz bezi timorleri

Norolojik kusur: Klinik incelemede mevcut olan sinir sistemi disfonksiyonu semptomlari. Dahil edilen semptomlara uyusma,
hiperastezi (duyarlilik dahil), felg, lokalize zayiflik, dizartri (konusma zorlugu), afazi (konusamama), disfaji (yutkunma glicliigi),
goérme bozuklugu, ylirime glicligu, koordinasyon yoklugu, titreme, nébetler, uyusukluk, demans, deliryum ve koma dahildir.
Yukanidaki tamm igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kesin baglantili klinik semptomlar olmadan CT veya MRl taramalarinda veya diger goriintiileme tekniklerinde gérilen bir anomali
- Semptomatik anomali olmadan meydana gelen norolojik belirtiler, 6rn. diger semptomlar olmadan tempolu refleksler

- Psikolojik veya psikiyatrik kokenle semptomlar
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14. Koma: Kalici semptomlarla sonuglanir. Asagidakilere neden olarak, dissal uyaran veya i¢sel ihtiyaglara hicbir tepki veya yanit
vermeyen kesin bilingsizlik hali tanisi almasidir:

- En az 96 saat icin Glasgow koma skalasinda 8 veya daha az skorla sonuglanmasi yasam destek sistemlerinin kullanimini gerektirir ve
- Komanin baslangicindan sonra en az 30 giin degerlendirilmesi gereken kalici bir nérolojik kusurla® sonuglanir.

Tani bir Uzman Norolog tarafindan konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Tibben edilen (baslayan) edilen koma

- Kendi kendisi yaralamaya, alkol veya ila¢ kullanimina bagli her tirlii koma

Norolojik kusur: Klinik incelemede mevcut olan sinir sistemi disfonksiyonu semptomlari. Dahil edilen semptomlara uyusma,
hiperastezi (duyarlilik dahil), felg, lokalize zayiflik, dizartri (konusma zorlugu), afazi (konusamama), disfaji (yutkunma glicliigu),
gorme bozuklugu, yirime glcligu, koordinasyon yoklugu, titreme, nobetler, uyusukluk, demans, deliryum ve koma dahildir.
Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kesin baglantil klinik semptomlar olmadan CT veya MRl taramalarinda veya diger goriintiileme tekniklerinde gorilen bir anomali
- Semptomatik anomali olmadan meydana gelen nérolojik belirtiler, 6rn. diger semptomlar olmadan tempolu refleksler

- Psikolojik veya psikiyatrik kokenle semptomlar

15. Sagirlik: Kalici ve geri donissuiz. Hastalik veya kazaya bagli yaralanma sonucunda her iki kulakta kalici ve geri doniisstiz duyma
kaybi kesin tanisi alinmasidir. Tani bir Uzman KBB uzmani tarafindan konfirme edilmeli ve daha iyi olan kulakta saf ton odyogrami
kullanilarak 500, 1000 ve 2000 hertzde 90db den daha fazla ortalama isitsel esikle desteklenmelidir.

16. Belirtilen Meslek Calismasinda Kapilmis HIV Enfeksiyonu: Asagidaki belirtilen meslekler icin  normal istihdam gorevleri
sirasinda meydana gelmis bir vakadan kaynaklanan kesin insan Bagisiklik Eksikligi Viriisti (HIV) tanisi:

- Tip doktoru veya disci

- Hemgire veya ebe

- Hekim asistani veya dis asistani

- Laboratuar isgisi veya laborant teknisyen

- itfaiye hizmeti tiyesi

- Ambulans hizmeti tyesi

- Hastane idarecisi veya hastane bakim isgisi

- Polis memuru

- Cezaevi memuru

HIV enfeksiyonu asagidakilerin tamami ile kanitlanmalidir:

- Vaka poligcenin baslamasindan sonra meydana gelmis olmalidr.

- Vaka uygun makamlarin cari kilavuzlari uyarinca raporlanmis, sorusturulmus ve belgelenmis olmalidir (6rnegin, isci tazminat kurulu)
- Vakayi takip eden 5 glin icinde bir HIV-negatif kan testi alinmis olmalidir.

- HIV serokonversiyonu vakay takip eden 12 ay icinde meydana gelmis olmalidir.

- Vaka; yukaridaki bir meslegin icrasi sirasinda meydana gelmis olmalidir. Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Cinsel faaliyet veya ila¢ kullanimi dahil diger iletim bicimlerinden herhangi birinden kaynaklanan HIV enfeksiyonu

17. Eklem Kaybi: Kaza veya tibben gerekli ampiitasyon sonucunda bilekte veya ayak bileginde veya yukarisindaki iki veya daha
fazla eklemin tam ayrilmasi kesin tanisidir. Tani bir Uzman tarafindan konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kendi kendini yaralamaya bagl eklem kayiplari

18. Konusma Kaybi: Kalici ve geri doniissiiz.

Fiziksel yaralanma veya hastalik sonucunda total ve geri doniissiiz konusma kabiliyeti kaybi kesin tanisi. Durum en az 6 aylik stirekli
bir donem boyunca mevcut olmalidir. Tani bir Uzman KBB doktoru tarafindan konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Psikiyatrik rahatsizliklara bagli konusma kaybi

19. Biiyiik Yaniklar: Beden yiizey alaninin %20'sini kaplar.

Alttaki dokuya kadar tam derinlikteki deri tahribati iceren (Uglncl derece yaniklar) ve “Nines Kural” veya “Lund ve Browder
Tablosu” ile 6lglilerek beden ylizeyinin en az %20sini kaplayan yaniklar. Tani bir Uzman tarafindan konfirme edilmelidir.
Yukaridaki tamm igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kendi kendini yaralamaya bagli tiglincli derece yaniklar

- Her tUrll birinci veya ikinci derece yaniklar

Bu form /k/ niisha olarak diizenlenmis olup, formun bir 6rnegi sigortalida kalacaktir.
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14. Koma: Kalici semptomlarla sonuglanir. Asagidakilere neden olarak, dissal uyaran veya i¢sel ihtiyaglara hicbir tepki veya yanit
vermeyen kesin bilingsizlik hali tanisi almasidir:

- En az 96 saat icin Glasgow koma skalasinda 8 veya daha az skorla sonuglanmasi yasam destek sistemlerinin kullanimini gerektirir ve
- Komanin baslangicindan sonra en az 30 giin degerlendirilmesi gereken kalici bir nérolojik kusurla® sonuglanir.

Tani bir Uzman Norolog tarafindan konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Tibben edilen (baslayan) edilen koma

- Kendi kendisi yaralamaya, alkol veya ila¢ kullanimina bagli her tirlii koma

Norolojik kusur: Klinik incelemede mevcut olan sinir sistemi disfonksiyonu semptomlari. Dahil edilen semptomlara uyusma,
hiperastezi (duyarlilik dahil), felg, lokalize zayiflik, dizartri (konusma zorlugu), afazi (konusamama), disfaji (yutkunma glicliigu),
gorme bozuklugu, yirime glcligu, koordinasyon yoklugu, titreme, nobetler, uyusukluk, demans, deliryum ve koma dahildir.
Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kesin baglantil klinik semptomlar olmadan CT veya MRl taramalarinda veya diger goriintiileme tekniklerinde gorilen bir anomali
- Semptomatik anomali olmadan meydana gelen nérolojik belirtiler, 6rn. diger semptomlar olmadan tempolu refleksler

- Psikolojik veya psikiyatrik kokenle semptomlar

15. Sagirlik: Kalici ve geri donissuiz. Hastalik veya kazaya bagli yaralanma sonucunda her iki kulakta kalici ve geri doniisstiz duyma
kaybi kesin tanisi alinmasidir. Tani bir Uzman KBB uzmani tarafindan konfirme edilmeli ve daha iyi olan kulakta saf ton odyogrami
kullanilarak 500, 1000 ve 2000 hertzde 90db den daha fazla ortalama isitsel esikle desteklenmelidir.

16. Belirtilen Meslek Calismasinda Kapilmis HIV Enfeksiyonu: Asagidaki belirtilen meslekler icin  normal istihdam gorevleri
sirasinda meydana gelmis bir vakadan kaynaklanan kesin insan Bagisiklik Eksikligi Viriisti (HIV) tanisi:

- Tip doktoru veya disci

- Hemgire veya ebe

- Hekim asistani veya dis asistani

- Laboratuar isgisi veya laborant teknisyen

- itfaiye hizmeti tiyesi

- Ambulans hizmeti tyesi

- Hastane idarecisi veya hastane bakim isgisi

- Polis memuru

- Cezaevi memuru

HIV enfeksiyonu asagidakilerin tamami ile kanitlanmalidir:

- Vaka poligcenin baslamasindan sonra meydana gelmis olmalidr.

- Vaka uygun makamlarin cari kilavuzlari uyarinca raporlanmis, sorusturulmus ve belgelenmis olmalidir (6rnegin, isci tazminat kurulu)
- Vakayi takip eden 5 glin icinde bir HIV-negatif kan testi alinmis olmalidir.

- HIV serokonversiyonu vakay takip eden 12 ay icinde meydana gelmis olmalidir.

- Vaka; yukaridaki bir meslegin icrasi sirasinda meydana gelmis olmalidir. Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Cinsel faaliyet veya ila¢ kullanimi dahil diger iletim bicimlerinden herhangi birinden kaynaklanan HIV enfeksiyonu

17. Eklem Kaybi: Kaza veya tibben gerekli ampiitasyon sonucunda bilekte veya ayak bileginde veya yukarisindaki iki veya daha
fazla eklemin tam ayrilmasi kesin tanisidir. Tani bir Uzman tarafindan konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kendi kendini yaralamaya bagl eklem kayiplari

18. Konusma Kaybi: Kalici ve geri doniissiiz.

Fiziksel yaralanma veya hastalik sonucunda total ve geri doniissiiz konusma kabiliyeti kaybi kesin tanisi. Durum en az 6 aylik stirekli
bir donem boyunca mevcut olmalidir. Tani bir Uzman KBB doktoru tarafindan konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Psikiyatrik rahatsizliklara bagli konusma kaybi

19. Biiyiik Yaniklar: Beden yiizey alaninin %20'sini kaplar.

Alttaki dokuya kadar tam derinlikteki deri tahribati iceren (Uglncl derece yaniklar) ve “Nines Kural” veya “Lund ve Browder
Tablosu” ile 6lglilerek beden ylizeyinin en az %20sini kaplayan yaniklar. Tani bir Uzman tarafindan konfirme edilmelidir.
Yukaridaki tamm igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kendi kendini yaralamaya bagli tiglincli derece yaniklar

- Her tUrll birinci veya ikinci derece yaniklar

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
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Kaza Sonucu Hastane Giindelik Tazminat Teminat: Sigortal’'nin bir kaza neticesinde gecici olarak ¢alisamayacak duruma diismesi
durumunda, hastanede yatisi gerektiren her 24 saat icin ddenecek giinliik tazminat tutaridir. ilk 24 saat teminat disidir. Bir yil
boyunca 6denecek giindelik tazminat, 200 glin gecemez. Sigortall, Kaza sonucu kesik veya yara ile dogrudan ilintili hastalik,
Kazaen gida zehirlenmesi sonucunda Bedensel Yaralanmaya sahipse kapsam dahilindedir.

Kaza Sonucu Tedavi Masraflari Teminati: Sigortali, Kaza sonucu Bedensel Yaralanmaya ugrarsa ve bu Bedensel Yaralanma
Kaza tarihinden itibaren on iki (12) takvim ayi icinde Kaza Sonucu Tedavi Masrafina sebep olursa s6z konusu Kaza Sonucu
Tedavi Masraflari, (Ulasim masraflari harig) police teminat tablosunda belirtilen Kaza basina 6denebilecek azami teminat tutari
kapsaminda 6denir. Sigortali, Kaza sonucu kesik veya yara ile dogrudan ilintili hastalik, veya viral enfeksiyon veya Kazaen gida
zehirlenmesi sonucunda Kaza Sonucu Tedavi masraflarina maruz kalirsa kapsam dahilindedir.

C. GENEL BiLGILER
1. Sigortacinin 6deyecegi tazminat, poligenin kurulmasi sirasinda ilke olarak, herhangi bir sinirlandirmaya tabi olmaksizin serbestge belirlenir.
2. Birden fazla sigortaciya ayni veya degisik bedeller tizerinden sigorta yaptirilabilir. Bu durumda her bir sigortacinin tazminat
o6deme borcu birbirinden bagimsizdir.
3. Sigorta poligesinin yapilmasina iliskin basvuru, sigorta sirketine ulastig tarihten itibaren 30 giin icinde ret edilmemisse police
kurulmus sayilir. Basvurunun verilmesi sirasinda yapilmis ddemeler, policenin yapilmasindan sonra prim olarak kabul edilir veya ilk
prime sayilir. Bu demeler police yapilmadigi takdirde kesinti yapilmadan faiziyle birlikte geri verilir.
4. Sigorta priminin tamaminin veya taksitle yapilan 6demelerde primin ilk taksitinin, policenin tesliminde édenmesi gerekir. ilk
primin tamami 6denmeden rizikonun gerceklesmesi durumunda sigortacinin sorumlulugu baslamaz.
5.ileride dogabilecek birtakim ihtilaflari 5nlemek icin, prim édemelerinizde (pesin veya taksitle) 5deme belgesi almayi unutmayiniz.
6. Police kurulmadan 6nce, basvuruda yer alan sorulara dogru cevap verilmesi gereklidir. Bu ylkimlGlGgin ihlali halinde
sigortacinin policeden cayma veya ek prim almak suretiyle policeye devam etme haklari saklidir. Riziko gerceklestikten sonra eksik
veya yanlis bilgi verildigi tespit edilirse Sigortaci ilgili mevzuat uyarinca tazminat 6demekten kaginabilir. Bu nedenle policenin her
asamasinda sigortaciya eksik veya yanlis bilgi vermekten kagininiz. Aksi takdirde, tazminat ddeme siiresi uzayabilir, tazminati eksik
alma veya alamama halleri ortaya ¢ikabilir.
7. Bussigortanin prim 6demesinden muaf sigorta (tenzil), sigortadan ayrilma (istira) degerleri ve matematik karsilig1 yoktur.
8. Hayat Sigortasi icin 6denen primler vergiden disulebilir. Bu konuda sigortaciniza danisiniz.
9. Polige, tanzim edildikten sonra bir niishasi tarafiniza gonderilecek ve bir niisha sirketimizde saklanacakti. Ayni zamanda
poligeniz her ne sebeple olursa olsun sona ermesinden itibaren de 10 yil stire ile saklanacaktir. Police metnine yukarida belirtilen
durumlarda ¢agri merkezi, posta ya da e-posta ile basvurarak ulasabileceksiniz.
10. isbu hizmet kapsaminda alinmis olan veya alinacak kisisel verileriniz yalnizca bu hizmetin ve Tiirkiye Hayat ve Emeklilik AS'nin
11. Sirketimiz Turkiye Cumhuriyeti Basbakanlik Hazine Mistesarlig (www.hazine.gov.tr) ve Turkiye Sigorta, Reastirans ve Emeklilik
Sirketleri Birligi (www.tsb.org.tr)’'nin denetiminde hukuka, meslegin gerekliliklerine bagli olarak hizmetini ifa etmektedir. Sirket
politikamiz geregi her bir musteriye hizmet en iyi seklide ve kalite standartlar 6l¢tsiinde ifa edilmektedir.
12. Sigorta hakkinda daha ayrintili bilgi icin, Hayat, Ferdi Kaza ve Saglik Sigortasi Genel Sartlarini ve Arti Hayat Sigortasi Ozel
Sartlarini dikkatlice okuyunuz. Hayat, Ferdi Kaza ve Saglik Sigortasi Genel Sartlarini sigortacinizdan isteyiniz. ilgili belgelere ayni
zamanda, internet sitemizden de ulasabilirsiniz.
13. Sigorta ettiren talebi lizerine poligenin iptal edilmesi durumunda, herhangi bir tazminat 6demesi yapilmamis olmasi kaydiyla;
* SIGORTA ETTIREN'in talebi {izerine, Sigortacr'nin kendisine cayma hakkini kullanabilecegini bildirmesinden itibaren on bes giin
icinde S6zlesme'den cayabilir. Cayma hakkina iliskin bilgilendirme yapilmamissa, Sigorta Ettiren'in bu hakki, ilk primin
o6denmesinden itibaren bir aylik stirenin gegmesiyle diiser. Ancak cayma hakkinin kullanmasindan 6nce tazminatin 6dendigi
Soézlesmeler'de cayma hakki kullanilamaz.
* Sigorta baslangic tarihinden itibaren 30 giin sonrasi iptallerde, icinde bulunulan sigorta yilinin sonuna kadar gecen giin
sayisina gore hesap edilen primler iade edilir. (Gln esasli iptal)
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Kaza Sonucu Hastane Giindelik Tazminat Teminat: Sigortal’'nin bir kaza neticesinde gecici olarak ¢alisamayacak duruma diismesi
durumunda, hastanede yatisi gerektiren her 24 saat icin ddenecek giinliik tazminat tutaridir. ilk 24 saat teminat disidir. Bir yil
boyunca 6denecek giindelik tazminat, 200 glin gecemez. Sigortall, Kaza sonucu kesik veya yara ile dogrudan ilintili hastalik,
Kazaen gida zehirlenmesi sonucunda Bedensel Yaralanmaya sahipse kapsam dahilindedir.

Kaza Sonucu Tedavi Masraflari Teminati: Sigortali, Kaza sonucu Bedensel Yaralanmaya ugrarsa ve bu Bedensel Yaralanma
Kaza tarihinden itibaren on iki (12) takvim ayi icinde Kaza Sonucu Tedavi Masrafina sebep olursa s6z konusu Kaza Sonucu
Tedavi Masraflari, (Ulasim masraflari harig) police teminat tablosunda belirtilen Kaza basina 6denebilecek azami teminat tutari
kapsaminda 6denir. Sigortali, Kaza sonucu kesik veya yara ile dogrudan ilintili hastalik, veya viral enfeksiyon veya Kazaen gida
zehirlenmesi sonucunda Kaza Sonucu Tedavi masraflarina maruz kalirsa kapsam dahilindedir.

C. GENEL BiLGILER
1. Sigortacinin 6deyecegi tazminat, poligenin kurulmasi sirasinda ilke olarak, herhangi bir sinirlandirmaya tabi olmaksizin serbestge belirlenir.
2. Birden fazla sigortaciya ayni veya degisik bedeller tizerinden sigorta yaptirilabilir. Bu durumda her bir sigortacinin tazminat
o6deme borcu birbirinden bagimsizdir.
3. Sigorta poligesinin yapilmasina iliskin basvuru, sigorta sirketine ulastig tarihten itibaren 30 giin icinde ret edilmemisse police
kurulmus sayilir. Basvurunun verilmesi sirasinda yapilmis ddemeler, policenin yapilmasindan sonra prim olarak kabul edilir veya ilk
prime sayilir. Bu demeler police yapilmadigi takdirde kesinti yapilmadan faiziyle birlikte geri verilir.
4. Sigorta priminin tamaminin veya taksitle yapilan 6demelerde primin ilk taksitinin, policenin tesliminde édenmesi gerekir. ilk
primin tamami 6denmeden rizikonun gerceklesmesi durumunda sigortacinin sorumlulugu baslamaz.
5.ileride dogabilecek birtakim ihtilaflari 5nlemek icin, prim édemelerinizde (pesin veya taksitle) 5deme belgesi almayi unutmayiniz.
6. Police kurulmadan 6nce, basvuruda yer alan sorulara dogru cevap verilmesi gereklidir. Bu ylkimlGlGgin ihlali halinde
sigortacinin policeden cayma veya ek prim almak suretiyle policeye devam etme haklari saklidir. Riziko gerceklestikten sonra eksik
veya yanlis bilgi verildigi tespit edilirse Sigortaci ilgili mevzuat uyarinca tazminat 6demekten kaginabilir. Bu nedenle policenin her
asamasinda sigortaciya eksik veya yanlis bilgi vermekten kagininiz. Aksi takdirde, tazminat ddeme siiresi uzayabilir, tazminati eksik
alma veya alamama halleri ortaya ¢ikabilir.
7. Bussigortanin prim 6demesinden muaf sigorta (tenzil), sigortadan ayrilma (istira) degerleri ve matematik karsilig1 yoktur.
8. Hayat Sigortasi icin 6denen primler vergiden disulebilir. Bu konuda sigortaciniza danisiniz.
9. Polige, tanzim edildikten sonra bir niishasi tarafiniza gonderilecek ve bir niisha sirketimizde saklanacakti. Ayni zamanda
poligeniz her ne sebeple olursa olsun sona ermesinden itibaren de 10 yil stire ile saklanacaktir. Police metnine yukarida belirtilen
durumlarda ¢agri merkezi, posta ya da e-posta ile basvurarak ulasabileceksiniz.
10. isbu hizmet kapsaminda alinmis olan veya alinacak kisisel verileriniz yalnizca bu hizmetin ve Tiirkiye Hayat ve Emeklilik AS'nin
11. Sirketimiz Turkiye Cumhuriyeti Basbakanlik Hazine Mistesarlig (www.hazine.gov.tr) ve Turkiye Sigorta, Reastirans ve Emeklilik
Sirketleri Birligi (www.tsb.org.tr)’'nin denetiminde hukuka, meslegin gerekliliklerine bagli olarak hizmetini ifa etmektedir. Sirket
politikamiz geregi her bir musteriye hizmet en iyi seklide ve kalite standartlar 6l¢tsiinde ifa edilmektedir.
12. Sigorta hakkinda daha ayrintili bilgi icin, Hayat, Ferdi Kaza ve Saglik Sigortasi Genel Sartlarini ve Arti Hayat Sigortasi Ozel
Sartlarini dikkatlice okuyunuz. Hayat, Ferdi Kaza ve Saglik Sigortasi Genel Sartlarini sigortacinizdan isteyiniz. ilgili belgelere ayni
zamanda, internet sitemizden de ulasabilirsiniz.
13. Sigorta ettiren talebi lizerine poligenin iptal edilmesi durumunda, herhangi bir tazminat 6demesi yapilmamis olmasi kaydiyla;
* SIGORTA ETTIREN'in talebi {izerine, Sigortacr'nin kendisine cayma hakkini kullanabilecegini bildirmesinden itibaren on bes giin
icinde S6zlesme'den cayabilir. Cayma hakkina iliskin bilgilendirme yapilmamissa, Sigorta Ettiren'in bu hakki, ilk primin
o6denmesinden itibaren bir aylik stirenin gegmesiyle diiser. Ancak cayma hakkinin kullanmasindan 6nce tazminatin 6dendigi
Soézlesmeler'de cayma hakki kullanilamaz.
* Sigorta baslangic tarihinden itibaren 30 giin sonrasi iptallerde, icinde bulunulan sigorta yilinin sonuna kadar gecen giin
sayisina gore hesap edilen primler iade edilir. (Gln esasli iptal)
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D. ODEMENIN YAPILMASI

1. Policede birden fazla lehtar (sigortadan faydalanan) tayini mimbkinddr. Lehtarlarin her biri icin ayri ayri hisse belirlenmemisse,
hepsi esit oranda pay sahibidir. Miras¢i disindaki kimseler de lehtar olarak gosterilebilir. Hak sahipleri tarafindan alinmayan pay
digerlerinin payina eklenir. Mirasin reddi veya mirastan vazge¢me lehtarin hakki Gizerinde etkili olmaz.

2. Sigorta ettiren, sigorta bedelini 6deme borcunun dogmasini saglamak amaciyla sigortaliyr oldiiriir veya oldirilmesinde sug
ortakligi ederse, sigortaci bedel 6deme borcundan kurtulur. Lehtar, sigortaliyr 6ldiirmis veya onun éldirilmesinde herhangi bir
sekilde sug ortaklig etmisse, sigorta bedelinden mahrum kalir ve bu bedel 6lenin mirasgilarina édenir.

3. Tazminat basvurusu icin gereken bilgi ve belgelere iliskin listeyi, policenin hazirlanmasini muteakip sigortacinizdan isteyiniz.

4. Rizikonun gerceklestigini 6grenince durumu gecikmeksizin gerekli bilgi ve belgelerle birlikte adres ve telefonlari yer alan TURKIYE
HAYAT VE EMEKLILIK AS’ye basvuruda bulununuz.

5. Rizikonun gergeklesmesi halinde, tazminat 6deme borcu sigortaciya aittir.

6. Riziko gerceklestikten sonra sigortaci tarafindan talep edilen bilgi ve belgeler sigortaciya teslim edilmedigi miiddetge sigortaci
tazminat 6demekten kaginabilir. Sigortaci rizikonun gerceklesmesine sebep olan olayin aydinlatiimasi icin ek bilgi veya belge talep
edebilir. Bu belgelerin sigortaciya verilmesinden kaginilamaz.

E. DIGER BILGILER

Sigortaci Sigorta Tahkim Komisyonu Gyesidir.

Sigorta kapsamina girecek veya giren Kkisiler, ilgili belgeleri imzalamakla risk degerlendirmesi yapilabilmesi ve tazminat
basvurularinin sonuglandirilabilmesi amaciyla saglik bilgilerinin, sigortacilik kayitlarinin ve diger bilgilerin Sigorta Bilgi ve Gézetim
Merkezinden (SBM), Sosyal Glivenlik Kurumundan, Saglik Bakanligindan, saglik kurum ve kuruluslarindan ve sigorta sirketlerinden
edinilmesine ve sirket nezdindeki bahse konu bilgi ve kayitlarin SBM, Sigorta Sirketleri ve ilgili mevzuatta yetkilendirilen merciler
ile paylasilmasina riza gostermis sayilir. Kisisel veriler kanunu kapsaminda Sigorta Sirketi, 6zel nitelikli ve kisisel verileri isleyebilir.
Sigorta ettiren tarafindan 6zel nitelikli ve kisisel verilerin islenmesine agikca riza verdigi kabul edilir. Ayrica riza aranmaz.

F. SIKAYET VE BiLGi TALEPLERI
Sigortayaiiliskin her tiirli bilgi talepleri ve sikdyetler icin Turkiye Hayat ve Emeklilik AS adres ve telefonlarina basvuruda bulunulabilir.
Sigortaci, basvurunun kendisine ulasmasindan itibaren 15 isgiinii icinde talepleri cevaplandirmak zorundadir.

SIGORTA SIRKETi TURKIYE HAYAT VE EMEKLILIK AS

Ticaret Sicil No 1274811

Mersis No :0434005145200019

Adresi : Levent Mahallesi, Cayir Cimen Sokak, No:7 Levent - Besiktas / ISTANBUL
Tel & Faks no. :02123103700& 02123103999

lletisim Merkezi 0850202 20 20

E-mail : bilgi@turkiyehayatemeklilik.com.tr

Web : www.turkiyesigorta.com.tr

7 sayfadan olusan Bilgilendirme Formu’nun bir suretini aldigimi kabul ve beyan ederim.

Sigorta Ettiren Adi Soyadi: Satigl Yapan Personel/Teknik Personel Acente Adi/Unvani:
Tarih: Adi Soyadi: Kasesi:
imza: imza:

Tarih:
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D. ODEMENIN YAPILMASI

1. Policede birden fazla lehtar (sigortadan faydalanan) tayini mimbkinddr. Lehtarlarin her biri icin ayri ayri hisse belirlenmemisse,
hepsi esit oranda pay sahibidir. Miras¢i disindaki kimseler de lehtar olarak gosterilebilir. Hak sahipleri tarafindan alinmayan pay
digerlerinin payina eklenir. Mirasin reddi veya mirastan vazge¢me lehtarin hakki Gizerinde etkili olmaz.

2. Sigorta ettiren, sigorta bedelini 6deme borcunun dogmasini saglamak amaciyla sigortaliyr oldiiriir veya oldirilmesinde sug
ortakligi ederse, sigortaci bedel 6deme borcundan kurtulur. Lehtar, sigortaliyr 6ldiirmis veya onun éldirilmesinde herhangi bir
sekilde sug ortaklig etmisse, sigorta bedelinden mahrum kalir ve bu bedel 6lenin mirasgilarina édenir.

3. Tazminat basvurusu icin gereken bilgi ve belgelere iliskin listeyi, policenin hazirlanmasini muteakip sigortacinizdan isteyiniz.

4. Rizikonun gerceklestigini 6grenince durumu gecikmeksizin gerekli bilgi ve belgelerle birlikte adres ve telefonlari yer alan TURKIYE
HAYAT VE EMEKLILIK AS’ye basvuruda bulununuz.

5. Rizikonun gergeklesmesi halinde, tazminat 6deme borcu sigortaciya aittir.

6. Riziko gerceklestikten sonra sigortaci tarafindan talep edilen bilgi ve belgeler sigortaciya teslim edilmedigi miiddetge sigortaci
tazminat 6demekten kaginabilir. Sigortaci rizikonun gerceklesmesine sebep olan olayin aydinlatiimasi icin ek bilgi veya belge talep
edebilir. Bu belgelerin sigortaciya verilmesinden kaginilamaz.

E. DIGER BILGILER

Sigortaci Sigorta Tahkim Komisyonu Gyesidir.

Sigorta kapsamina girecek veya giren Kkisiler, ilgili belgeleri imzalamakla risk degerlendirmesi yapilabilmesi ve tazminat
basvurularinin sonuglandirilabilmesi amaciyla saglik bilgilerinin, sigortacilik kayitlarinin ve diger bilgilerin Sigorta Bilgi ve Gézetim
Merkezinden (SBM), Sosyal Glivenlik Kurumundan, Saglik Bakanligindan, saglik kurum ve kuruluslarindan ve sigorta sirketlerinden
edinilmesine ve sirket nezdindeki bahse konu bilgi ve kayitlarin SBM, Sigorta Sirketleri ve ilgili mevzuatta yetkilendirilen merciler
ile paylasilmasina riza gostermis sayilir. Kisisel veriler kanunu kapsaminda Sigorta Sirketi, 6zel nitelikli ve kisisel verileri isleyebilir.
Sigorta ettiren tarafindan 6zel nitelikli ve kisisel verilerin islenmesine agikca riza verdigi kabul edilir. Ayrica riza aranmaz.

F. SIKAYET VE BiLGi TALEPLERI
Sigortayaiiliskin her tiirli bilgi talepleri ve sikdyetler icin Turkiye Hayat ve Emeklilik AS adres ve telefonlarina basvuruda bulunulabilir.
Sigortaci, basvurunun kendisine ulasmasindan itibaren 15 isgiinii icinde talepleri cevaplandirmak zorundadir.

SIGORTA SIRKETi TURKIYE HAYAT VE EMEKLILIK AS

Ticaret Sicil No 1274811

Mersis No :0434005145200019

Adresi : Levent Mahallesi, Cayir Cimen Sokak, No:7 Levent - Besiktas / ISTANBUL
Tel & Faks no. :02123103700& 02123103999

lletisim Merkezi 0850202 20 20

E-mail : bilgi@turkiyehayatemeklilik.com.tr

Web : www.turkiyesigorta.com.tr

7 sayfadan olusan Bilgilendirme Formu’nun bir suretini aldigimi kabul ve beyan ederim.

Sigorta Ettiren Adi Soyadi: Satigl Yapan Personel/Teknik Personel Acente Adi/Unvani:
Tarih: Adi Soyadi: Kasesi:
imza: imza:

Tarih:

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI 12
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SiGORTASI BiLGILENDIRME FORMU

Basvuru No | KP

OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.
kampanvakoou (L0 C OO0 OO
KAMPANYA ADI LU oUDuooouooe
URUN KODU [7] 02-2918 (Depremsiz Ek Teminatlar) \7\ 02-2919 (Depremli Ek Teminatlar)

Police Baslangic Tarihi : D \:\/\:\ \j /\:\ D \j [:\ Police Bitis Tarihi : \:\ C\/C\ \:\ /\:\ \:\ \:\ \j
ARACIBILGILERI

Acente Adi/Unvani UUUUUUUUUUUUUUUUUUUUUUUU

Acente No (IO e e e e JcJeee e e e e e e )
Rakpesonaytaardsod: [N (LN JC N JCJC 00 C NI I JCJE )
Teknik personel/araciNo. <[ I I L I JC U A JCJC 0 JC I I I JE
Satis Elemani AdiSoyadh | | [ | 0 [ [ [0 0 0

L O I O O

SIGORTALI ADAYI (Sigorta Ettirenle Sigortali Aday ayni kisi ise Sigortali Aday bilgilerini doldurmayiniz.)

Uyrugu € | pger| | tckmiknot) | [ [ L 0 0L
Adi Soyad OO OO oo e o )
Pasaport No(?) Ao OO OO e e
Vergi Kimlik No(?) OO0 0O00)O0On
Vergi Dairesi() JOO0000OOOOoD00OODOOg
Dogum Yer UL pogumTanbis [/
Cinsiyeti ke MedeniDuum: BVl Bekar| | Cocuksays| |
Baba Adi OO e e
Anne Ad OO IC 0N ) Annekabksoyect: [ ) L JC N LI ]
Meslek ()/Gaistgsirket: = ||| [ [ 0 L D
Telefon No D\:\D\:\DQDDQD\:\%@&D\:\\:\D\:\D\:\D\:\\:\D
GsM OO e c e e e e |
S s s e EREa e
1/ ilce OO OOO000000O000 pestakeaw 10
E-Posta o oubb e OO OuDbood
Tercih Edilen iletisim Adresi : \7\ E-posta \7\ SMS [7\ Posta

Kimlik bilgileri ibraz edilen kimlik belgesinin asli gértlerek diizenlenmistir.
(Y) Turk Vatandaslari icin zorunludur. (2) (3) Diger secenegi isaretlendiginde Yabanci Uyruk alani zorunludur.
(*) Sigorta Sirketi sigortalinin meslegine istinaden risk degerlendirmesi yapabilir. Bagvuruya stirprim/ret uygulayabilir.

SIGORTAETTIREN
Uyrugu €| | Diger| | TC kimlikNo() [ [ [0 0 L L
BRI
Pasaport No(?) :

Vergi Kimlik No(’) ()OO e e e e e e ey
Vergi Dairesi(*) JUOOOOOU0OO00U0O00uUO0OL
Dogum Yeri L0 0 pegumTaribi: [0 L LD
Cinsiyet .k e | | Medenibuum: Evi| | Belar  CocukSaysi| |
Baba Adi OO oo oo oo
Anne Adi L LU | AnnexkiahkSoyadi: | L L[ L T
Meslek (*)/Galistig sirket: = [ [ [ [ [ [ [0 [ L 0 L

e . . ... Sigorta Ettirenin Adi Soyadi,
Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr. Tarih ve imza
SIRKET NUSHASI 13
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024




@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SiGORTASI BiLGILENDIRME FORMU

Basvuru No | KP

OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.
kampanvakoou (L0 C OO0 OO
KAMPANYA ADI LU oUDuooouooe
URUN KODU [7] 02-2918 (Depremsiz Ek Teminatlar) \7\ 02-2919 (Depremli Ek Teminatlar)

Police Baslangic Tarihi : D \:\/\:\ \j /\:\ D \j [:\ Police Bitis Tarihi : \:\ C\/C\ \:\ /\:\ \:\ \:\ \j
ARACIBILGILERI

Acente Adi/Unvani UUUUUUUUUUUUUUUUUUUUUUUU

Acente No (IO e e e e JcJeee e e e e e e )
Rakpesonaytaardsod: [N (LN JC N JCJC 00 C NI I JCJE )
Teknik personel/araciNo. <[ I I L I JC U A JCJC 0 JC I I I JE
Satis Elemani AdiSoyadh | | [ | 0 [ [ [0 0 0

L O I O O

SIGORTALI ADAYI (Sigorta Ettirenle Sigortali Aday ayni kisi ise Sigortali Aday bilgilerini doldurmayiniz.)

Uyrugu € | pger| | tckmiknot) | [ [ L 0 0L
Adi Soyad OO OO oo e o )
Pasaport No(?) Ao OO OO e e
Vergi Kimlik No(?) OO0 0O00)O0On
Vergi Dairesi() JOO0000OOOOoD00OODOOg
Dogum Yer UL pogumTanbis [/
Cinsiyeti ke MedeniDuum: BVl Bekar| | Cocuksays| |
Baba Adi OO e e
Anne Ad OO IC 0N ) Annekabksoyect: [ ) L JC N LI ]
Meslek ()/Gaistgsirket: = ||| [ [ 0 L D
Telefon No D\:\D\:\DQDDQD\:\%@&D\:\\:\D\:\D\:\D\:\\:\D
GsM OO e c e e e e |
S s s e EREa e
1/ ilce OO OOO000000O000 pestakeaw 10
E-Posta o oubb e OO OuDbood
Tercih Edilen iletisim Adresi : \7\ E-posta \7\ SMS [7\ Posta

Kimlik bilgileri ibraz edilen kimlik belgesinin asli gértlerek diizenlenmistir.
(Y) Turk Vatandaslari icin zorunludur. (2) (3) Diger secenegi isaretlendiginde Yabanci Uyruk alani zorunludur.
(*) Sigorta Sirketi sigortalinin meslegine istinaden risk degerlendirmesi yapabilir. Bagvuruya stirprim/ret uygulayabilir.

SIGORTAETTIREN
Uyrugu €| | Diger| | TC kimlikNo() [ [ [0 0 L L
BRI
Pasaport No(?) :

Vergi Kimlik No(’) ()OO e e e e e e ey
Vergi Dairesi(*) JUOOOOOU0OO00U0O00uUO0OL
Dogum Yeri L0 0 pegumTaribi: [0 L LD
Cinsiyet .k e | | Medenibuum: Evi| | Belar  CocukSaysi| |
Baba Adi OO oo oo oo
Anne Adi L LU | AnnexkiahkSoyadi: | L L[ L T
Meslek (*)/Galistig sirket: = [ [ [ [ [ [ [0 [ L 0 L

e . . ... Sigorta Ettirenin Adi Soyadi,
Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr. Tarih ve imza
SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI 13
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024




@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SIGORTASI BiLGILENDIRME FORMU BasvuruNo | kP

OZEL VE GizLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakh bir sekilde doldurunuz.

Telefon No OO Jraksvel JECICIEIC IO IE )

oM 1 O O O O O O
Vazsma Acresi 0 0 O O R

1/ ilge T pestakodu: I
E-Posta OO0 e OO

Tercih Edilen iletisim Adresi: | |E-posta | |SMS D Posta

*Kimlik bilgileri ibraz edilen kimlik belgesinin asli gorilerek dizenlenmistir.
(") Turk Vatandaslarr icin zorunludur. (?)(3) Diger secenegi isaretlendiginde Yabanci Uyruk alani zorunludur. () Tuzel kisiler i¢in zorunludur.

TEMINAT VE PRIM BILGILERI

Teminatlar Teminat Secimi Teminat Tutan (TL)

Vefat ‘2}

Kaza Sonucu Vefat

Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet

Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet

Kaza Sonucu Hastane Glindelik Tazminat

Kaza Sonucu Tedavi Masraflari

Tehlikeli Hastaliklar

U

Art Hizmetler v

“Kaza Sonucu Vefat, Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet, Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet, Kaza Sonucu Hastane
Guindelik Tazminat ve Kaza Sonucu Tedavi Masraflari Teminatlari” depremli olarak verilebilir. Belirtilen ek teminatlara deprem teminatinin
eklenmesi igin, basvuru formunun 13. Sayfasinda yer alan tiriin kodu segimi 02-2919 olarak yapilmalidir, aksi durumda belirtilen ek
teminatlarda deprem dahil edilmeyecektir.

Polige Siiresi : 1 Yil Para Birimi : TL Toplam Prim Tutar :

Bu poligeyi Tiurkiye Hayat ve Emeklilik’in yenileme donemlerinde belirledigi asgari teminat miktarinin altinda kalmamak kaydiyla, se¢mis
oldugum teminatlar ile 71 yasima kadar -71 dahil- 5 yil boyunca en fazla 4 kez yenilenmesini talep ederim. Sigorta primlerini 6demedigim
taktirde poligenin yenilenmeyecegini ve sigorta teminatinin yirilige girmedigini bildigimi kabul ve beyan ederim.

ESigorta Ettiren imzasi: }

: [ KrediKarti || Bankomat

ODEME BILGILERI
Prim Odeme Araci

Prim Odeme Donemi [ Pesin || 3Taksit | 6Taksit [ | 9Taksit

Prim Odeme Araci, kredi karti secildigi durumda kredi kartina taksit yapilabilecektir.
Kredi kartina taksit “Prim Odeme Doneminin” PESIN secilmesi durumunda yapilabilir.

Kredi Kartina Taksit ister Misiniz? : \:\ Evet \:\ Hayir

Kredi Kartina Taksit Uygulanacak ise Taksit Sayisi : [ | 3 Taksit | 6Taksit || 9Taksit

*Kredi kartina taksit, prim tutarinin pesin tutari tizerinden VakifBank ve Yapi Kredi World Kart &zellikli ve is Bankasi kredi kartlarina blokeli
tahsilat yapilabilecektir. Belirtilen kartlar disinda diger Banka kartlarina blokeli tahsilat yapilamayacaktir.

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnegi sigortalida kalacaktr.

SIRKET NUSHASI 14
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SIGORTASI BiLGILENDIRME FORMU BasvuruNo | kP

OZEL VE GizLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakh bir sekilde doldurunuz.

Telefon No OO Jraksvel JECICIEIC IO IE )

oM 1 O O O O O O
Vazsma Acresi 0 0 O O R

1/ ilge T pestakodu: I
E-Posta OO0 e OO

Tercih Edilen iletisim Adresi: | |E-posta | |SMS D Posta

*Kimlik bilgileri ibraz edilen kimlik belgesinin asli gorilerek dizenlenmistir.
(") Turk Vatandaslarr icin zorunludur. (?)(3) Diger secenegi isaretlendiginde Yabanci Uyruk alani zorunludur. () Tuzel kisiler i¢in zorunludur.

TEMINAT VE PRIM BILGILERI

Teminatlar Teminat Secimi Teminat Tutan (TL)

Vefat ‘2}

Kaza Sonucu Vefat

Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet

Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet

Kaza Sonucu Hastane Glindelik Tazminat

Kaza Sonucu Tedavi Masraflari

Tehlikeli Hastaliklar

U

Art Hizmetler v

“Kaza Sonucu Vefat, Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet, Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet, Kaza Sonucu Hastane
Guindelik Tazminat ve Kaza Sonucu Tedavi Masraflari Teminatlari” depremli olarak verilebilir. Belirtilen ek teminatlara deprem teminatinin
eklenmesi igin, basvuru formunun 13. Sayfasinda yer alan tiriin kodu segimi 02-2919 olarak yapilmalidir, aksi durumda belirtilen ek
teminatlarda deprem dahil edilmeyecektir.

Polige Siiresi : 1 Yil Para Birimi : TL Toplam Prim Tutar :

Bu poligeyi Tiurkiye Hayat ve Emeklilik’in yenileme donemlerinde belirledigi asgari teminat miktarinin altinda kalmamak kaydiyla, se¢mis
oldugum teminatlar ile 71 yasima kadar -71 dahil- 5 yil boyunca en fazla 4 kez yenilenmesini talep ederim. Sigorta primlerini 6demedigim
taktirde poligenin yenilenmeyecegini ve sigorta teminatinin yirilige girmedigini bildigimi kabul ve beyan ederim.

ESigorta Ettiren imzasi: }

: [ KrediKarti || Bankomat

ODEME BILGILERI
Prim Odeme Araci

Prim Odeme Donemi [ Pesin || 3Taksit | 6Taksit [ | 9Taksit

Prim Odeme Araci, kredi karti secildigi durumda kredi kartina taksit yapilabilecektir.
Kredi kartina taksit “Prim Odeme Doneminin” PESIN secilmesi durumunda yapilabilir.

Kredi Kartina Taksit ister Misiniz? : \:\ Evet \:\ Hayir

Kredi Kartina Taksit Uygulanacak ise Taksit Sayisi : [ | 3 Taksit | 6Taksit || 9Taksit

*Kredi kartina taksit, prim tutarinin pesin tutari tizerinden VakifBank ve Yapi Kredi World Kart &zellikli ve is Bankasi kredi kartlarina blokeli
tahsilat yapilabilecektir. Belirtilen kartlar disinda diger Banka kartlarina blokeli tahsilat yapilamayacaktir.

Bu form iki ni_]sha olarak c_f[]zen/eqmi5 olup, formun bir érnegi sigortalida kalacaktir.
SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI 14
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SIGORTASI BILGILENDIRME FORMU BasvuruNo | kP

OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.
KART BILGILERI (Sigorta ettiren ile kart sahibi ayni kisi olmalidir.)

Kart No )OO OO OO e

Banka Adi \

Kart Sahibi : \
|
|
|

H:\ / \:H:\ - Kart Turd: \:f:\Visa \:\ Master \ JTroy
)L Uy

\ ‘inde olacaktr.

Son Kullanim Tarihi
ilk Odeme Cekim Tarihi
Sonraki Odemeler Ayin

Odeyen / Sigorta Ettiren
imza

Kredi karti ile yapilan 6demelerde 34 giin blokaj siiresi uygulanmaktadir. Giiniin ekonomik kosullarina gére kredi karti blokaj siireleri sirketce
degistirilebilir. VakifBank hesaptan otomatik 6deme talimati ile yapilan tahsilatlarda valor uygulamasi yoktur. T. Is Bankasi otomatik 6deme
talimati ile yapilan tahsilatlarda T+3 giinlik valor uygulamasi mevcuttur.

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.

SIRKET NUSHASI 15
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SIGORTASI BILGILENDIRME FORMU BasvuruNo | kP

OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.
KART BILGILERI (Sigorta ettiren ile kart sahibi ayni kisi olmalidir.)

Kart No )OO OO OO e

Banka Adi \

Kart Sahibi : \
|
|
|

H:\ / \:H:\ - Kart Turd: \:f:\Visa \:\ Master \ JTroy
)L Uy

\ ‘inde olacaktr.

Son Kullanim Tarihi
ilk Odeme Cekim Tarihi
Sonraki Odemeler Ayin

Odeyen / Sigorta Ettiren
imza

Kredi karti ile yapilan 6demelerde 34 giin blokaj siiresi uygulanmaktadir. Giiniin ekonomik kosullarina gére kredi karti blokaj siireleri sirketce
degistirilebilir. VakifBank hesaptan otomatik 6deme talimati ile yapilan tahsilatlarda valor uygulamasi yoktur. T. Is Bankasi otomatik 6deme
talimati ile yapilan tahsilatlarda T+3 giinlik valor uygulamasi mevcuttur.

Bu form iki ntisha olarak diizenlenmis olup, formun bir 6rnegdi sigortalida kalacaktr.
SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI 15
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SIGORTASI BiLGILENDIRME FORMU BasvuruNo | kP

OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.
LEHTARLAR U Kanuni Varisler(*) u Diger (°)

(*) Kanuni Varisler secildigi taktirde, asagidaki bilgileri doldurmayiniz.
(°) Diger secenegi secildigi takdirde, asagidaki bilgilerin doldurulmasi zorunludur.
Hicbir alan isaretlenmemisse lehtar kanuni varislerdir.

1. LEHTAR
Uyrugu TC | Diger |TCKimlikNo/PasaportNo(®) | || | [ [ L [ [l [ [
Ad e ey
Soyadi Lo D T [cinsiyeti: k[ [ E [
Dogum Yeri Lo D [ pogumTarii < [
Baba Ad OO Janneaa <[ JC )OO
Vergi Dairesi(’) U e e e e e e e e e e e e e e e e
Vergi Kimlik No(’) JuJuJDuOududbuoudodbDuoul
ILETISIM ADRESLERI
Adres 11 O O O O O O O[O O
OO OO e e e
lce OO0 OOO0o0oe
Posta Kodu OO o ()0 )OO0
Ev Tel :ULJU\:\\:H:\\:H:H:H:H:JETeI OO ey
CepTel OO0 ks ()OO0
E-Posta OO e LU0
(°) (7) Diger secenegi isaretlendiginde Yabanci Uyruk alani zorunludur. (7) Tuzel kisiler icin zorunludur.
2. LEHTAR
Uyrugu TC \ / Diger \ \TC Kimlik No/Pasaport No(®) \7\{:\\7\\3\7\\3{:\\7\[:\\7\\3
Ad I T payorames: [
Soyad o L ansivett: k[ E
Dogum Yeri L pegum Tt L [
Baba Adi | A Y- e R A e
Vergi Dairesi(’) oo e e e e e e e e e e e e e e e e e e
Vergi Kimlik No(?) JuJuJDuOududbDuouodbDuoul
ILETiSIM ADRESLERI

Adres OO e ey \:\ OO0

lce :QQQQQUUQQQQQLggggggggggg
Posta Kodu 0000w -JODJ00O000000O00o00Oo
B Tel JJJJJQQgggggwugggggggggg;
CepTel OO0 ks OO
E-Posta OO OO0 0000 e OO0

(8) (9) Diger segenegi isaretlendiginde Yabanci Uyruk alani zorunludur. (9) Tuizel kisiler igin zorunludur.
*2 den fazla lehtar secilmek istendigi durumlarda Lehtar Bilgileri Formunun doldurulup Tirkiye Hayat ve Emeklilik AS'ye iletiimesi gerekmektedir.

Dain-i Miirtehin LJUuulududbuduobuduUuu

Sigorta Ettirenin
Adi Soyadi,
Tarih ve imza

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
SIRKET NUSHASI 16
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024




@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SIGORTASI BiLGILENDIRME FORMU BasvuruNo | kP

OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.
LEHTARLAR U Kanuni Varisler(*) u Diger (°)

(*) Kanuni Varisler secildigi taktirde, asagidaki bilgileri doldurmayiniz.
(°) Diger secenegi secildigi takdirde, asagidaki bilgilerin doldurulmasi zorunludur.
Hicbir alan isaretlenmemisse lehtar kanuni varislerdir.

1. LEHTAR
Uyrugu TC | Diger |TCKimlikNo/PasaportNo(®) | || | [ [ L [ [l [ [
Ad e ey
Soyadi Lo D T [cinsiyeti: k[ [ E [
Dogum Yeri Lo D [ pogumTarii < [
Baba Ad OO Janneaa <[ JC )OO
Vergi Dairesi(’) U e e e e e e e e e e e e e e e e
Vergi Kimlik No(’) JuJuJDuOududbuoudodbDuoul
ILETISIM ADRESLERI
Adres 11 O O O O O O O[O O
OO OO e e e
lce OO0 OOO0o0oe
Posta Kodu OO o ()0 )OO0
Ev Tel :ULJU\:\\:H:\\:H:H:H:H:JETeI OO ey
CepTel OO0 ks ()OO0
E-Posta OO e LU0
(°) (7) Diger secenegi isaretlendiginde Yabanci Uyruk alani zorunludur. (7) Tuzel kisiler icin zorunludur.
2. LEHTAR
Uyrugu TC \ / Diger \ \TC Kimlik No/Pasaport No(®) \7\{:\\7\\3\7\\3{:\\7\[:\\7\\3
Ad I T payorames: [
Soyad o L ansivett: k[ E
Dogum Yeri L pegum Tt L [
Baba Adi | A Y- e R A e
Vergi Dairesi(’) oo e e e e e e e e e e e e e e e e e e
Vergi Kimlik No(?) JuJuJDuOududbDuouodbDuoul
ILETiSIM ADRESLERI

Adres OO e ey \:\ OO0

lce :QQQQQUUQQQQQLggggggggggg
Posta Kodu 0000w -JODJ00O000000O00o00Oo
B Tel JJJJJQQgggggwugggggggggg;
CepTel OO0 ks OO
E-Posta OO OO0 0000 e OO0

(8) (9) Diger segenegi isaretlendiginde Yabanci Uyruk alani zorunludur. (9) Tuizel kisiler igin zorunludur.
*2 den fazla lehtar secilmek istendigi durumlarda Lehtar Bilgileri Formunun doldurulup Tirkiye Hayat ve Emeklilik AS'ye iletiimesi gerekmektedir.

Dain-i Miirtehin LJUuulududbuduobuduUuu

Sigorta Ettirenin
Adi Soyadi,
Tarih ve imza

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI 16
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024




@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SiGORTASI BiLGILENDIRME FORMU

Basvuru No | KP

OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.

SIGORTALI ADAYININ SAGLIK BEYANI

Her soruyu “Evet” ya da “Hayir” kutucuklarini isaretleyerek cevaplayiniz. Ayrica, belirtilen cevaplarin agik ve
anlasilir olmasi gerekmektedir.

Kanser, KOAH, Bébrek Yetmezligi, Felc, Beyin Hastaliklari, Siroz, insiiline bagli diyabet hastaliklar ile ilgili herhangi
bir teshisiniz/tedaviniz/ameliyatiniz bulunmakta midir? Kalp hastaligina bagl ameliyat gegirdiniz mi? (*)

\:\ Hayir \:\ Evet  Litfen belirtiniz......ccoooiiiiiiiii

Duzenli sekilde saglik kontroliinden gecmenizi gerektirecek bir saglik sorunu yasadiniz mi/yasiyor musunuz?
Cevabini EVET ise agiklama bélimiine detayini, baslangi¢ tarihi ve mevcut durumu kaydederek varsa
2 | raporlarinizi “dokiiman yiikleme” ekranindan ekleyiniz.

\:\ Hayir \:\ Evet  LUtfen belirtiniz. ...

(*) Urtinde sunulacak ek teminata gore degiskenlik gdsterebilecektir.

Not: Saglik sorularinin tarafimca dogru cevaplandigini beyan eder ve aksinin ispatlanmasi durumunda dogacak hak
kayiplarimin sorumlulugunu kabul ve taahhit ederim.

-
Sigortali Adi Soyadi,
Tarih ve imza

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
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OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.

SIGORTALI ADAYININ SAGLIK BEYANI

Her soruyu “Evet” ya da “Hayir” kutucuklarini isaretleyerek cevaplayiniz. Ayrica, belirtilen cevaplarin agik ve
anlasilir olmasi gerekmektedir.

Kanser, KOAH, Bébrek Yetmezligi, Felc, Beyin Hastaliklari, Siroz, insiiline bagli diyabet hastaliklar ile ilgili herhangi
bir teshisiniz/tedaviniz/ameliyatiniz bulunmakta midir? Kalp hastaligina bagl ameliyat gegirdiniz mi? (*)

\:\ Hayir \:\ Evet  Litfen belirtiniz......ccoooiiiiiiiii

Duzenli sekilde saglik kontroliinden gecmenizi gerektirecek bir saglik sorunu yasadiniz mi/yasiyor musunuz?
Cevabini EVET ise agiklama bélimiine detayini, baslangi¢ tarihi ve mevcut durumu kaydederek varsa
2 | raporlarinizi “dokiiman yiikleme” ekranindan ekleyiniz.

\:\ Hayir \:\ Evet  LUtfen belirtiniz. ...

(*) Urtinde sunulacak ek teminata gore degiskenlik gdsterebilecektir.

Not: Saglik sorularinin tarafimca dogru cevaplandigini beyan eder ve aksinin ispatlanmasi durumunda dogacak hak
kayiplarimin sorumlulugunu kabul ve taahhit ederim.

-
Sigortali Adi Soyadi,
Tarih ve imza

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
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OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.

SIGORTALI BEYANINA iLiSKiN DIGER SORU:

Diger sigorta sirketlerinde herhangi bir basvurunuz/diizenlenmis yirirlikte olan policeniz var mi?
(Hayat Ferdi Kaza, Tehlikeli Hastaliklar, Maluliyet)

Hayir \:\ Evet \:\ EVEL ISE [ULFEN DIIMTINIZ. . .rvveeroeeeeseeeeeseeeeeesseseessseseessseseesssssesesssssesesssssssssssssssssssssesssssnas
Sigorta Sirketinin Adi :
Police Teminat Tur(

Teminat Tutar

isbu basvuru formundaki tiim bilgileri okuyarak tiim sorulari eksiksiz ve dogru olarak cevapladigimi; yanlis ve eksik beyanda
bulunmadigimi; Turkiye Hayat ve Emeklilik AS'nin bilmesi gereken herhangi bir hususu gizlemedigimi; aksi takdirde ortaya
cikabilecek anlasmazliklarda Tiirkiye Hayat ve Emeklilik AS'nin herhangi bir sorumluluk altina girmedigini; eksiksiz doldurdugum
bu Sigorta Basvuru Formu nedeniyle Tirkiye Hayat ve Emeklilik AS'nin bir taahhlit altina girmedigini ve Turkiye Hayat ve Emeklilik
AS tarafindan sigortaya kabul edilmem anlamina gelmedigini; Tirkiye Hayat ve Emeklilik AS hesaplarina yapmis oldugum
on 6demenin pey akgesi oldugunu, belirtilen hesaplar disinda yapmis oldugum 6demelerden sirketin sorumlu olmadigini,
basvurunun Turkiye Hayat ve Emeklilik AS tarafindan kabul edilip poligenin tanzim edilmesi halinde prim 6édemesi olacagini ve
prim ddemelerime mahsup edilecegini, sigortaya kabul edilmem halinde verdigim cevap ve beyanlarin teklif edilen akdin ve
tanzim edilecek olan poligenin temelini olusturacagini, basvuru formunda belirttigim adresin yazili olarak degisiklik bildirmedigim
surece tebligat adresim oldugunu ve bu adrese yapilacak tebligatlarin gecerli oldugunu, belirttig§im tiim hususlar ve Tiirkiye Hayat
ve Emeklilik AS'nin gerekli gordiigli tim durumlarda hakkimda doktor, saglik kurumlari ve diger ilgililerden bilgi alma va arastirma
yapma konusunda Turkiye Hayat ve Emeklilik AS'yi yetkili kildigimi beyan, kabul ve taahhiit ederim.

Sigorta Ettirenin Adi Soyadi, Sigortall Adayinin Adi Soyadi, Sigorta Danismani / Acente /
Tarih ve imza Tarih ve imza Banka Subesi Adi Soyadi,
Tarih ve imza

IMZA VE TARIH ATMAYI UNUTMAYINIZ.

Bu form iki ntisha olarak diizenlenmis olup, formun bir 6rnegdi sigortalida kalacaktr.
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OZEL VE GiZLIDIR Liitfen, Bagvuru Formunu biiyiik harf kullanarak okunakl bir sekilde doldurunuz.

SIGORTALI BEYANINA iLiSKiN DIGER SORU:

Diger sigorta sirketlerinde herhangi bir basvurunuz/diizenlenmis yirirlikte olan policeniz var mi?
(Hayat Ferdi Kaza, Tehlikeli Hastaliklar, Maluliyet)

Hayir \:\ Evet \:\ EVEL ISE [ULFEN DIIMTINIZ. . .rvveeroeeeeseeeeeseeeeeesseseessseseessseseesssssesesssssesesssssssssssssssssssssesssssnas
Sigorta Sirketinin Adi :
Police Teminat Tur(

Teminat Tutar

isbu basvuru formundaki tiim bilgileri okuyarak tiim sorulari eksiksiz ve dogru olarak cevapladigimi; yanlis ve eksik beyanda
bulunmadigimi; Turkiye Hayat ve Emeklilik AS'nin bilmesi gereken herhangi bir hususu gizlemedigimi; aksi takdirde ortaya
cikabilecek anlasmazliklarda Tiirkiye Hayat ve Emeklilik AS'nin herhangi bir sorumluluk altina girmedigini; eksiksiz doldurdugum
bu Sigorta Basvuru Formu nedeniyle Tirkiye Hayat ve Emeklilik AS'nin bir taahhlit altina girmedigini ve Turkiye Hayat ve Emeklilik
AS tarafindan sigortaya kabul edilmem anlamina gelmedigini; Tirkiye Hayat ve Emeklilik AS hesaplarina yapmis oldugum
on 6demenin pey akgesi oldugunu, belirtilen hesaplar disinda yapmis oldugum 6demelerden sirketin sorumlu olmadigini,
basvurunun Turkiye Hayat ve Emeklilik AS tarafindan kabul edilip poligenin tanzim edilmesi halinde prim 6édemesi olacagini ve
prim ddemelerime mahsup edilecegini, sigortaya kabul edilmem halinde verdigim cevap ve beyanlarin teklif edilen akdin ve
tanzim edilecek olan poligenin temelini olusturacagini, basvuru formunda belirttigim adresin yazili olarak degisiklik bildirmedigim
surece tebligat adresim oldugunu ve bu adrese yapilacak tebligatlarin gecerli oldugunu, belirttig§im tiim hususlar ve Tiirkiye Hayat
ve Emeklilik AS'nin gerekli gordiigli tim durumlarda hakkimda doktor, saglik kurumlari ve diger ilgililerden bilgi alma va arastirma
yapma konusunda Turkiye Hayat ve Emeklilik AS'yi yetkili kildigimi beyan, kabul ve taahhiit ederim.

Sigorta Ettirenin Adi Soyadi, Sigortall Adayinin Adi Soyadi, Sigorta Danismani / Acente /
Tarih ve imza Tarih ve imza Banka Subesi Adi Soyadi,
Tarih ve imza

IMZA VE TARIH ATMAYI UNUTMAYINIZ.

Bu form iki niisha olarak dtizenlenmis olup, formun bir 6rnedi sigortalida kalacaktr.
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A. SIGORTA KONUSU: Asagidaki teminatlar Hayat, Ferdi Kaza ve Saglik Sigortasi genel sartlari, tiriin 6zel sartlari ve police {izerinde
yazill teminat tutarlarn cergevesinde gegcerlidir. Kaza tabirinden maksat, ani ve harici bir olayin etkisi ile sigortalinin iradesi disinda
6lmesi veya cismani (bedenen) bir arizaya maruz kalmasidir. Bu police kapsaminda policede belirtilmis olmak kaydi ile “Vefat”,
“Tehlikeli Hastaliklar”, “Kaza Sonucu Vefat”, ”Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet”, “Hastalik Sonucu Tam veya Kismi
Daimi Maluliyet”, "Kaza Sonucu Tedavi Masraflarl”, ”Kaza Sonucu Hastane Gilindelik Tazminat” ve “Arti Hizmetler” teminatlari
sunulmaktadir. Vefat Teminati zorunlu teminattir, diger tim teminatlar segmelidir. “Vefat” ve “Tehlikeli Hastaliklar” teminati
haricindeki diger teminatlarin tamami depremli/depremsiz olarak verilebilmektedir. Vefat, Kaza Sonucu Vefat teminatinin
gerceklemesi durumunda police, diger teminatlarin ise tamaminin 6denmesini miteakip teminat sona erer.

Vefat Teminati: Hayat Sigortasi Genel Sartlari hiikiimleri sakli kalmak kaydiyla; policede ve sigorta sézlesmesinde belirtilen stire
ve sartlar icinde sigortalinin herhangi bir sebepten dolayi vefati halinde poligede belirlenen tutarda Vefat Teminati hak sahiplerine
odenir. Sigortali'nin vefati halinde menfaattar Sigorta Ettiren'in belirtmis oldugu lehtarlardir. Lehtar belirtiimedigi durumlarda sigorta
bedelini talep hakki; Sigortali ve Sigorta Ettiren'in ayni kisi oldugu durumlarda Sigorta Ettiren'in kanuni mirasgilarina, Sigortali ve
Sigorta Ettiren'in farkli kisi oldugu durumlarda ise Sigorta Ettiren'e, Sigorta Ettiren'in vefati halinde onun mirasgilarina ait olur.

Kaza Sonucu Vefat Teminati: Hayat Sigortasi Genel Sartlari ve Ferdi Kaza Sigortasi Genel Sartlari hiikiimleri sakli kalmak kaydiyla;
police teminatlari dahilinde ve sigorta stresi icinde gerceklesen bir kaza nedeni ile derhal ya da kaza tarihinden itibaren 1 yil
icerisinde Sigortal’nin vefat etmesi halinde policede belirlenen tutarda Kaza Sonucu Vefat Teminati kanuni varislerine veya hak
sahiplerine ddenir.

Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet Teminati: Police teminatlari dahilinde ve sigorta suresi icinde gerceklesen bir kaza
nedeni ile derhal ya da kaza tarihinden itibaren 2 yil icerisinde Sigortalida kalici bir maluliyet olusmasi durumunda, Sigortali’ya
ddenecek Policede belirtilen teminat tutaridir. Odenecek olan tutar, tibbi tedavinin sona ermesi ve kalici maluliyetin tibbi
raporlarla ispatlanmasi halinde, 20/02/2019 tarih ve 30692 sayili Resmi Gazete’ de yayimlanan “ERISKINLER iCIN ENGELLILIK
DEGERLENDIRMESI HAKKINDA YONETMELIK”de karsilik gelen hallerdir. S6z konusu daimi maluliyet, medikal olarak teshis ve tespit
edilmelidir. Bir kazanin, Sigortalinin derhal veya kaza tarihinden itibaren iki sene zarfinda daimi surette maluliyetine sebebiyet
verdigi takdirde tibbi tedavinin sona ermesinin ve daimi maluliyetin tespitinin muteakip, daimi maluliyet daimi maluliyetin
gerceklestigi glindeki sigorta bedeli Ferdi Kaza Sigortasi Genel Sartlarinin 8-B maddesi dahilinde 6denecektir.

Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet Teminati: Police teminatlari dahilinde ve sigorta siiresi icinde gerceklesen bir
hastalik nedeni ile derhal ya da hastalik tarihinden itibaren 2 yil icerisinde Sigortal'da kalici bir maluliyet olusmasi durumunda,
Sigortalr'ya denecek Polige Sertifikas’nda belirtilen teminat tutaridir. Odenecek olan tutar, tibbi tedavinin sona ermesi ve kalici
maluliyetin tibbi raporlarla ispatlanmasi halinde, tibbi tedavinin sona ermesini takiben 20/02/2019 tarih ve 30692 sayili Resmi
Gazete’ de yayimlanan “ERISKINLER iCIN ENGELLILIK DEGERLENDIRMESI HAKKINDA YONETMELIK” de karsilik gelen hallerdir.
Sirket, gerekli gérdtigii durumlarda, deginilen ydnetmelik ekinde yer alan “Oziirlii Raporu” Vermeye Yetkili Saglik Kuruluslari”’ndan
rapor talep edebilir.

Bekleme Siiresi: 1 ay. (Police baslangicindan itibaren ilk 1 ay icinde risk gerceklesirse hicbir tazminat 6demesine hak kazanilmaz).
Tehlikeli Hastaliklar Teminati: Riziko gergeklestiginde, polige teminat tutari, isbu teminatin 6zel sartlari ile Saglik Sigortasi Genel
Sartlar gergevesinde, sigortalinin teminat baslangic tarihinden sonraki bir tarihte, asagida detayli olarak tanimlanan tehlikeli
hastaliklardan birine, hayatinda ilk kez teshis konulduguna veya ameliyat edildigine dair yazli ispat belgesi sunuldugunda
degerlendirilir. Teminatin baslama tarihi policenin baslangic tarihinden 90 giin sonradir. isbu teminatin yillik olarak ayni sartlarla
devam ettirilmesi halinde ise 90 glinllk stire aranmadan teminat baslar. Teminat tutari koroner damar hastaligl sonucu yapilan
ameliyatta ve organ nakli ameliyatinda, ameliyat tarihinden sonraki 60 gliniin bitiminde, Koroner damar hastalig sonucu yapilan
ameliyat ve organ nakli ameliyati haricinde ise kesin teshis tarihinden itibaren gegecek 30 giinliik slirenin bitiminde sigortali
halen hayatta ise 6denir. Eger sigortali erteleme siiresi icinde vefat ederse tehlikeli hastalik tazminati 6denmez. Tehlikeli hastalik
tazminatinin 6denmesini miiteakip teminat sona erer. Tehlikeli hastalik riski gerceklestikten sonra vefat riskinin gerceklesmesi
durumunda vefat teminati olarak tehlikeli hastalik teminati ile vefat teminati arasindaki fark 6denir.

Bekleme Siiresi: 3 ay (90 giin). (Police baslangicindan itibaren ilk 3 ay icinde yukaridaki teminatlarda risk gerceklesirse (blyiik
yaniklar harig) higbir tazminat ddemesine hak kazaniimaz).

Hak Etme Siiresi (Erteleme Siiresi): 60 giin (Teminat tutari koroner damar hastaligi sonucu yapilan ameliyatta ve organ nakli
ameliyatinda, ameliyat tarihinden sonraki 60 gliniin bitiminde, sigortali halen hayatta ise 6denir. Eger sigortali 60 glinlik slre
icinde vefat ederse tehlikeli hastalik tazminati 6denmez.)

Hak Etme Siiresi (Erteleme Siiresi): 30 glin (Koroner damar hastaligi sonucu yapilan ameliyat ve organ nakli ameliyati haricinde
hak etme siiresidir. Teshisten itibaren, tazminata hak kazanmak icin sigortalinin yasamasi gereken en az stiredir.

1. Kanser: Histolojik konfirmasyon ile pozitif olarak tanilanan ve k&t huylu hiicrelerin kontrol disi bliyiimesi ve dokuyu istilas ile
karakterize olan her tiirlii k&t huylu (malign) timér. Tani bir Uzman tarafindan dogrulanmalidir. Ozel olarak haricte tutulmadikea,
|6semi, kotl huylu lenfoma ve miyelodisplastik sendrom bu tanim kapsamina dahil edilmistir. Yukaridaki tanim icin, asagidakiler
dahil edilmemistir:

- Histolojik olarak premalign, istilaci olmayan veya karsinoma in situ olarak siniflandiriimis olan her tirli tiimor (kanalsi veya loblu
g08gus karsinoma in situ ve servikal displazi (CIN-1, CIN-2 and CIN-3) dahil

- Histolojik olarak 6’dan daha biiyiik Gleason skorlu olarak siniflandiriimadikca veya en az klinik TNM siniflandirmasi T2NOMQ'ya
ilerlemedikge her tiirli prostat kanseri.

- En az Binet Evre B'ye ilerlemedikge kronik lenfositik I6semi.

- Metastaz kaniti olmadikga bazal hiicreli cilt karsinomu ve skuamdz hiicre karsinomasi ve malign melanoma evre IA (T1aNOMO)

SIGORTALI/SIGORTA ETTIREN NUSHASI 19
Baski versiyonu: 2 Tarih: Ocak 2024



@TURKiYE HAYAT EMEKLILIK

ARTI HAYAT SIGORTASI OZEL SARTLARI

Basvuru No | KP

- Capi 1 cm’den daha az olan ve histolojik olarak TINOMO olarak tanimlanan papiller triot kanseri

- Histolojik olarak Ta olarak tanimlanan papiller mesane mikro karsinomu

- Polisitemi rubra vera ve temel trombositemi

- Belirsiz 6nemdeki monoklonal gamopati

- Durum Helicobacter- eradikasyonu ile tedavi edilebiliyorsa Mide MALT Lenfomasi

- AJCC Kanser Evreleme El Kitabi, Yedinci Baski (2010) uyarinca Gastrointestinal stromal timor (GIST) evre | ve Il

- Durum kemoterapi veya radyasyon ile teravi gerektirmetikce Kiitanéz Lenfoma

- Durum meme ameliyati, kemoterapi veya radyasyon gerektirmedikge, (histolojik olarak T1mic olarak siniflandiriimis) mikroinvasif
g6gUs karsinomasi

- Durum histerektomi, kemoterapi veya radyasyon gerektirmedikce, (histolojik olarak evre 1A1 olarak siniflandiriimis) serviks uteri
mikroinvasif karsinomasi.

2. Miyokard Enfarktuisii (Kalp Krizi): Miyokard enfrarktist kan akisinin uzun siireli engellenmesine bagli olarak yasanan kalp dokusu
Olumidir. Bu tanim kapsaminda, miyokard enfraktis, asagidaki kriterlerin en az ikisiyle birlikte, kardiyak biyolojik gostergelerinin
(troponin veya CKMB) miyokard enfraktis tanisi olarak kabul edilen diizeylere yiikselmesi ve/veya diismesi ile kanitlanir:

- iskemi semptomlari (gogtis agrisi gibi)

- Yeni iskemi gostergesi olan elektrokardiyogram (EKG) degisimleri (yeni ST-T degisimleri veya yeni sol dal blogu)

- EKG'de patolojik Q dalgalarinin gelismesi

Tani Uzman bir Kardiyolog tarafindan onaylanmis olmalidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Akut koroner sendrom (stabil veya stabil olmayan angina)

- Belirgin iskemik kalp hastaliklarinin yoklugunda troponin yikselmeleri (6rn. miyokardit, apital balonlanma, kardiyak kontiizyonu,
pulmoner embolizm, ilag toksisitesi)

- Normal koroner arterlerle beraber veya koroner vazospazm, miyokardiyal kdprileme veya ilag kullanimi nedeniyle meydana
gelen miyokard enfraktisu

- Koroner anjiyoplasti veya bypass ameliyatindan sonraki 14 giin icinde meydana gelen miyokard enfrakts.

3. inme: Kalici semptomlarla sonuclanmis intrakraniyal tromboz veya kanamanin (subaraknoid kanama dahil) neden oldugu akut
bir serebrovaskiiler olaya bagli beyin dokusu 6limu veya asagidakilerle birlikte, ekstrakraniyal bir kaynaktan dolayi olusan emboli
- klinik muayenede akut yeni nérololojik semptomlarin ve

- yeni objektif nérolojik defisitlerin® (kusurlarin) baslamasi.

Norolojik defisit (kusur) tani tarihini takip eden 3 aydan daha uzun siirmelidir. Tani Uzman bir N6rolog tarafindan konfirme edilmeli
ve goriintileme bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Gegici iskemik Atak(TIA) ve Uzatilmis Geri Déniislii iskemik Nérolojik Eksiklik (PRIND);

- Beyin dokusu veya kan damarlarinda travmatik yaralanma

- Genel hipoksi, enfeksiyon, enflamatuar hastalik, migren veya tibbi miidahaleye bagli norolojik defisitler

- Belirgin bicimde baglantili klinik semptomlar olmadan (sessiz inme) tesadifi gériintiileme bulgulari (CT- veya MRI-taramasi)

- 'Nérolojik kusur: Klinik incelemede mevcut olan sinir sistemi disfonksiyonu semptomlarini igerir. Dahil edilen semptomlara
uyusma, hiperastezi (duyarlilik dahil), felg, lokalize zayiflik, dizartri (konusma zorlugu), afazi (konusamama), disfaji (yutkunma
glicliigl), gorme bozuklugu, yiriime glicliigli, koordinasyon yoklugu, titreme, nobetler, uyusukluk, demans, deliryum ve koma
dahildir.

Yukaridaki tanim icin asagidakiler dahil edilmemistir:

-Kesin baglantili klinik sesmptomlar olmadan CT veya MRl taramalarinda veya diger goriintileme tekniklerinde gorilen bir anomali
-Semptomatik anomali olmadan meydana gelen nérolojik belirtiler, 6rn. diger semptomlar olmadan tempolu refleksler

- Psikolojik veya psikiyatrik kokenle semptomlar

4. Koroner Arter Bypass Ameliyati: Cokdamar koroner arter hastaligini tedavi etmek icin

Bypass grefti ile iki veya daha fazla koroner arter daralmasi veya tikanikigini diizeltmek igin yapilan kalp ameliyatidir. Tam
sternotomisi ile (gogus kemiginin dikey bollinmesi) ile yapilan kalp ameliyatlari ve minimal invazif (girisimsel) prosedrler (kismi
sternotomi veya torakotomi) dahil edilmistir. Ameliyat bir Uzman Kardiyolog veya Kalp Cerrahi tarafindan tibben gerekli bulunmus
olmali ve koroner anjiogram bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Bir koroner arterin daralmasi veya tikanikligini tedavi etmek icin yapilan bypass ameliyati

- Koroner anjiyoplasti veya stent yerlestirme, balon anjioplasti, lazer teknik ve diger damar ici girisimler..

5. Son Evre Bobrek Yetmezligi: Siirekli diyaliz gerektirir. Sonucunda gerek dizenli hemodiyaliz veya peritoneyal diyaliz baslatilan
veya bobrek nakli yapilan her iki bobrekteki kronik ve geri donlgsiiz yetmezlik. Diyaliz tibben gerekli olmali ve bir Uzman Nefrolog
tarafindan konfirme dogrulanmalidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Gecici bobrek diyalizi ile birlikte akut geri donisli bobrek yetmezligi.
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6. Temel Organ, Kompozit Doku veya Kemik iligi Nakli: Kisiye kalp, akciger, karaciger, bobrek, pankreas ve kemik iligi gibi biiyiik
(major) organlarin naklinin (transplantasyonunun) gergeklestirildigi durumlardir. Bu organ naklinde kisi alici konumunda olmalidir.
Kisinin verici oldugu durumlar teminat kapsami disindadir.

Asagidakilerden biri veya daha fazlasinin allograft veya izogreft alicisi olmak:

- Kalp

- Bobrek

- Karaciger (bolinms karaciger veya canl dondr karaciger nakli dahil)

- Akciger (canh donor lob nakli veya tek akciger nakli dahil)

- Kemik iligi (6ncesinde total kemik iligi ablasyonu olan allojenik hematopoetik kok hiicre nakli)

- ince bagirsak

- Pankreas

Kismi veya tam yiz, el, kol veya bacak transplantasyonu da (kompozit doku allograft nakli) bu tanima dahil edilmistir. Nakle yol
acan durum bir uzman doktor tarafindan konfirme edilerek, diger herhangi bir yolla tedavi edilemez sayilmis olmalidir.
Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Diger organ, beden parcalari veya doku nakilleri (kornea ve deri dahil)

- Diger hiicre nakilleri (islet hiicreler ve hematopoietik disinda kok hiicreler)

7. Eklem Felci: Tam olarak ve geri doniisstiz. Omurilik veya beyin yaralanmasi veya hastaligi sonucunda herhangi 2 eklemin
tamamiyla baglantili kas fonksiyonunun total ve geri dénussiiz bicimde kaybi. Eklem kolun tamami veya bacagin tamami olarak
tanimlanmistir. Felg 3 aydan daha uzun siire mevcut olmali, bir Uzman Norolog tarafindan konfirme edilmeli ve klinik ve tanisal
bulgularla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kendi kendine verilen zarar veya psikolojik rahatsizliklara bagli felg

- Guillain-Barré-Sendromu

- Periyodik veya kalitsal felg

8. Gorme Kaybi: Refraktif diizeltme, ilag veya ameliyatla diizeltilemeyecek hastalik veya travmadan kaynaklanan her iki gozde
derin geri donissiiz gérme kaybinin olusmasidir. Derin gérme kaybi gerek en iyi diizeltmeden sonra daha iyi olan gozde 3/60
veya daha az (ondalik notasyonda 0.05 veya daha az) goris keskinligi ile veya en iyi diizeltmeden sonra daha iyi olan gézde 10
dereceden daha az gorsel alan ile kanitlanir. Tani bir Uzman Gz Doktoru tarafindan konfirme edilmelidir.

9.Kalp Kapakgigi Ameliyati: Minimal invasif (girisimsel) ve kateter bazl prosediirler dahil

Kusurlu kalp kapakgiklarindan birini veya daha fazlasini degistirmek veya onarmak icin yapilan ameliyat. Bu tanim altinda asagidaki
prosedurler dahil edilmistir:

- Tam sternotomi (gogus kemiginin dikey boliinmesi), kismi sternotomi veya torakotomi ile kalp kapakgiginin degistirilmesi veya
onarilmasi

- Ross-Proseddirt

- Kateter bazli valvuloplasti

- Transkateter aortik kapakgik implantasyonu (TAVI)

Ameliyat bir Uzman Kardiyolog veya Kalp Cerrahi tarafindan tibben gerekli bulunmali ve ekokardiyogram veya kalp kateterizasyon
bulgulari ile desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Transkateter mitral kapakgik kliplemesi

10. Aort Ameliyati: Minimal invasif (girisimsel) prosedrler dahil Aort daralmasi, tikanikligl, anevrizmasi tedavisi veya incelemesi
icin yapilan ameliyattir. Endovakstler onarim gibi minimal invasif (girisimsel) prosediirler bu tanima dahil edilmistir. Ameliyat bir
Uzman Cerrah tarafindan tibben gerekli goriilmeli ve goriintiileme bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Torakik veya karin aortu dallarindan herhangi birine yapilan ameliyat (aortofemoral veya aortoiliak bypass greftleri dahil)

- Kalitimsal bag doku bozukluklariyla baglantili aort ameliyati (6rn. Marfan sendromu, Ehlers—Danlos sendromu)

- Travmatik aort yaralanmasini takip eden ameliyat

11. Coklu Skleroz: Merkezi sinir sisteminin (beyin, omurilik) sinirlerdeki elektriksel akimi saglayan kilifinda “hasar” ortaya
ctkmasiyla ve kol - bacaklardaki uyusmalardan gérme bozukluklarina dek pek cok sinirsel belirtinin gorildigi yavas ilerleyen bir
hastaliktir. Néroloji uzmanlari (sinir hastaliklari uzmani) tarafindan koordinasyon, motor (hareketle ilgili) ve duyu fonksiyonlarindaki
bozukluklarla birlikte goz siniri, beyin sapi ve omuriligin tutuldugunu gosteren, kalici bulgularin eslik ettigi, birden fazla iyi
tanimlanmus, nérolojik (sinirsel) atagin (belirtilerin alevienmesi) saptanmasi ile tani konulur. Kisinin tekerlekli sandalyeye bagimli
olmasi sart degildir.

Kalici semptomlara neden olur. Bir Uzman Norolog tarafindan konfirme edilmesi (dogrulanmasi) ve asagidaki kriterlerin tamami
tarafindan desteklenmesi gereken kesin coklu skleroz tanisi almasi gerekmektedir.

- En az 6 aylik devamli bir stire¢ boyunca siirmis olmasi gereken, motor veya duyusal fonksiyonda mevcut klinik azalma

- Beyin veya omurilikte, coklu skleroz karakteristigi olan en az iki demyelinanizasyon lezyonu gosteren Manyetik Rezonans
goruntilemesi (MRI)
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Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Olasi ¢oklu skleroz ve ¢oklu skleroz ima eden ancak tanilanmamis norolojik veya radyolojik olarak izole sendromlar

- izole optik néritler ve néromiyelit optika

12. Amyotrofik Lateral skleroz (Lou Gehrig Hastaligi): Kalici fiziksel kabiliyet kaybiyla sonuglanir

Kesin amyotrofik lateral skleroz tanisi (ALS) tanisi almasi gerekmektedir. Hastalik kisinin en az 3 aylik stirekli bir donem boyunca
makul iyilesme sansi olmadan 6 glinliik yasam aktivitelerinin en az 3'tinl kendi basina yapmakta tam bir yetmezlik icinde olmasiyla
sonuglanmalidir. Glindelik yasam faaliyetleri sunlardir:

- Yikanma: banyoda veya dusta yikanma kabiliyeti (banyo veya dusa giris cikabilme dahil) veya diger turli yeterli bicimde
yikanabilme kabiliyeti.

- Giyinip soyunma: Tum giysileri ve eger gerekiyorsa tim bagciklari, yapay eklemleri veya diger ameliyat uygulamalarini giyinme,
cikarma, saglamlastirma ve gevsetme kabiliyeti.

- Kendi kendine beslenme: Yiyecek hazirlanip ulasilabilir kilindiginda kisinin kendisini besleme kabiliyeti .

- Kisisel hijyen saglama: Tuvalet kullanarak veya diger tiirlii bagirsak ve mesane fonksiyonunu idare ederek yeterli diizeyde kisisel
hijyen saglama kabiliyeti .

- Odalar arasinda dolasma: Diiz bir zemin Uzerinde odadan odaya dolasabilme kabiliyeti .

- Yataga yatip kalkma: Yataktan dik bir sandalyeye veya tekerlekli sandalyeye kalkabilme ve yeniden yatabilme kabiliyeti.

Tani bir Uzman Norolog tarafindan konfirme edilmeli ve sinir iletimi calismalari (NCS) ve elektromyografi (EMG) ile desteklenmelidir.
Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Diger motor sinir hastaligi formlari

- Multifokal motor néropati (MMN) ve inkliizyon cisim miyoziti

- Post-polio sendromu

- Omurilige bagl kas atrofisi

- Polimiyozit ve dermatomiyozit

13. Iyi Huylu Beyin Tiimorii: Kafatasi catisinda bulunan ve beyin dokusundan, beyin zarlarindan veya kafatasi sinirlerinden
kaynaklanan kesin iyi huylu (malign olmayan) beyin tlimori tanisi. Tumor asagidakilerden en az bir tanesiyle tedavi edilmelidir:

- Tam veya tam olmayan ameliyatla ¢cikarma

- Stereotaktik radyo cerrahi

- Dis 151N radyasyonu

Tibbi nedenlere bagli olarak tedavi opsiyonlarindan hicbiri opsiyonel degilse, timoriin, tanilama tarihini takip eden en az 3 aylik
bir stire icin belgelenmesi zorunlu kalici bir nérolojik kusura® neden olmus olmasi zorunludur. Tani bir Uzman Nérolog veya Beyin
Cerrahi tarafindan konfirme edilmeli ve goriintiileme bulgulariyla desteklenmelidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Beyin arterleri veya damarlarinda herhangi bir kist, granuloma, hamartoma veya malformasyon tanisi veya tedavisi

- Hipofiz bezi timorleri

Norolojik kusur: Klinik incelemede mevcut olan sinir sistemi disfonksiyonu semptomlari. Dahil edilen

semptomlara uyusma, hiperastezi (duyarlilik dahil), felg, lokalize zayiflik, dizartri (konusma zorlugu), afazi

(konusamama), disfaji (yutkunma gticltigii), gorme bozuklugu, yiriime glicligli, koordinasyon yoklugu,

titreme, nobetler, uyusukluk, demans, deliryum ve koma dahildir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kesin baglantili klinik semptomlar olmadan CT veya MRI taramalarinda veya diger goriintiileme

tekniklerinde gorilen bir anomali

- Semptomatik anomali olmadan meydana gelen norolojik belirtiler, 6rn. diger semptomlar olmadan

tempolu refleksler

- Psikolojik veya psikiyatrik kokenle semptomlar

14. Koma: Kalici semptomlarla sonuglanir

Asagidakilere neden olarak, dissal uyaran veya igsel ihtiyaglara higbir tepki veya yanit vermeyen kesin bilingsizlik hali tanisi almasidir.
- en az 96 saat icin Glasgow koma skalasinda 8 veya daha az skorla sonuglanmasi yasam destek sistemlerinin kullanimini gerektirir ve
- komanin baslangicindan sonra en az 30 giin degerlendirilmesi gereken kalici bir nérolojik kusurla® sonuglanir.

Tani bir Uzman Norolog tarafindan konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Tibben indiike edilen (baslayan) koma

- Kendi kendisi yaralamaya, alkol veya ila¢ kullanimina bagli her tiirlii koma

Norolojik kusur: Klinik incelemede mevcut olan sinir sistemi disfonksiyonu semptomlari. Dahil edilen

semptomlara uyusma, hiperastezi (duyarlilik dahil), felg, lokalize zayiflik, dizartri (konusma zorlugu), afazi

(konusamama), disfaji (yutkunma gicltigti), gérme bozuklugu, yirime guicligl, koordinasyon yoklugu,

titreme, nobetler, uyusukluk, demans, deliryum ve koma dahildir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kesin baglantil klinik semptomlar olmadan CT veya MRI taramalarinda veya diger goriinttileme tekniklerinde

gorilen bir anomali
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- Semptomatik anomali olmadan meydana gelen norolojik belirtiler, 6rn. diger semptomlar olmadan

tempolu refleksler

- Psikolojik veya psikiyatrik kokenle semptomlar

15. Sagirhik: Kalici ve geri donlissiiz

Hastalik veya kazaya bagli yaralanma sonucunda her iki kulakta kalici ve geri doniissiiz duyma kaybi kesin tanisi alinmasidir. Tani
bir Uzman KBB uzmani tarafindan konfirme edilmeli ve daha iyi olan kulakta saf ton odyogrami kullanilarak 500, 1000 ve 2000
hertzde 90 dbden daha fazla ortalama isitsel esikle desteklenmelidir.

16. Belirtilen Meslek Calismasinda Kapilmig HIV Enfeksiyonu: Asagidaki belirtilen meslekler i¢in normal istihdam gorevleri
sirasinda meydana gelmis bir vakadan kaynaklanan kesin insan Bagisiklik Eksikligi Viriisti (HIV) tanisi:

- Tip doktoru veya disci

- Hemsire veya ebe

- Hekim asistani veya dis asistani

- Laboratuar isgisi veya laborant teknisyen

- itfaiye hizmeti tiyesi

- Ambulans hizmeti tyesi

- Hastane idarecisi veya hastane bakim isgisi

- Polis memuru

- Cezaevi memuru

HIV enfeksiyonu asagidakilerin tamami ile kanitlanmalidir:

- Vaka policenin baslamasindan sonra meydana gelmis olmalidir

- Vaka uygun makamlarin cari kilavuzlari uyarinca raporlanmis, sorusturulmus ve belgelenmis olmalidir (6rnegin, is¢i tazminat
kurulu)

- Vakayi takip eden 5 glin icinde bir HIV-negatif kan testi alinmis olmalidir

- HIV serokonversiyonu vakayi takip eden 12 ay icinde meydana gelmis olmalidir

- Vaka; yukaridaki bir meslegin icrasi sirasinda meydana gelmis olmalidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Cinsel faaliyet veya ila¢ kullanimi dahil diger iletim bicimlerinden herhangi birinden kaynaklanan HIV enfeksiyonu

17. Eklem Kaybi: Kaza veya tibben gerekli ampiitasyon sonucunda bilekte veya ayak bileginde veya yukarisindaki iki veya daha
fazla eklemin tam ayrilmasi kesin tanisidir. Tani bir uzman tarafindan konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kendi kendini yaralamaya bagl eklem kayiplari

18. Konusma Kaybi: Kalici ve geri donlissiiz fiziksel yaralanma veya hastalik sonucunda total ve geri doniisstiz konusma kabiliyeti
kaybi kesin tanisi. Durum en az 6 aylik strekli bir donem boyunca mevcut olmalidir. Tani bir Uzman KBB Spesyalisti tarafindan
konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim icin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Psikiyatrik rahatsizliklara bagl konusma kaybi

19. Biiyiik Yaniklar: Beden yiizey alaninin %20'sini kaplar alttaki dokuya kadar tam derinlikteki deri tahribatiigeren (liglincli derece
yaniklar) ve “Nines Kural” veya “Lund ve Browder Tablosu” ile 6lgiilerek beden yiizeyinin en az %20'sini kaplayan yaniklar. Tani bir
Uzman tarafindan konfirme edilmelidir.

Yukaridaki tanim igin, asagidakiler dahil edilmemistir:

- Kendi kendini yaralamaya bagli tiglincli derece yaniklar

- Her tiirlG birinci veya ikinci derece yaniklar

Kaza Sonucu Hastane Giindelik Tazminat Teminati: Sigortal’nin bir kaza neticesinde gecici olarak calisamayacak duruma diismesi
durumunda, hastanede yatisi gerektiren her 24 saat icin 6denecek giinliik tazminat tutanidir. ilk 24 saat teminat disidir. Bir yil
boyunca 6denecek giindelik tazminat, 200 glini gecemez. Sigortall, Kaza sonucu kesik veya yara ile dogrudan ilintili hastalik,
Kazaen gida zehirlenmesi sonucunda Bedensel Yaralanmaya sahipse kapsam dahilindedir.

Kaza Sonucu Tedavi Masraflan Teminati: Sigortali, Kaza sonucu Bedensel Yaralanmaya ugrarsa ve bu Bedensel Yaralanma
Kaza tarihinden itibaren on iki (12) takvim ayi icinde Kaza Sonucu Tedavi Masrafina sebep olursa s6z konusu Kaza Sonucu
Tedavi Masraflari, (Ulasim masraflari harig) police teminat tablosunda belirtilen Kaza basina 6denebilecek azami teminat tutari
kapsaminda 6denir. Sigortali, Kaza sonucu kesik veya yara ile dogrudan ilintili hastalik, veya viral enfeksiyon veya Kazaen gida
zehirlenmesi sonucunda Kaza Sonucu Tedavi masraflarina maruz kalirsa kapsam dahilindedir.
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B. SIGORTA SURESI VE GEGERLIK

Sigorta suiresi 12 aylik secilebilir. Bu sigorta policesi, policede belirtilen glin 6gleyin saat 12.00'de baslar ve sigortada belirtilen glin
Ogleyin saat 12.00'de ve her hallikarda rizikonun gergeklesmesiyle sona erer. Riskin teminat kapsaminda olabilmesi icin bu riskin
policenin gecerli oldugu siire icinde gergeklesmis olmasi gereklidir.

C. COGRAFi SINIR

Tirkiye veya Kuzey Kibris Turk Cumhuriyeti sinirlari icinde daimfi ikamet etme sartiyla teminat disi kalan Ulkeler (*) hari¢ tim
Diinyada gecerlidir. (*) Teminat Disinda Kalan Ulkeler: Sigortalilarin, ilgili Glkelerde bulunma nedenlerinden bagimsiz olarak
Tirkiye, Birlesmis Milletler, Amerika Birlesik Devletleri, Birlesik Krallik veya Avrupa Birligi'nin ambargo koydugu Ulkeler (Sanction
List) ile birlikte iran, Irak ve Suriye’de riskin meydana gelmesi durumunda hayat ve ferdi kaza sigortalar kapsam disi tutulmaktadir.

D. POLICE iPTALI

Sigorta suresi icinde Sigortanin iptali halinde:

Sigortacinin sigorta ettirene cayma hakkini kullanabilecegini bildirmesinden itibaren 15 giin icinde, bilgilendirme yapilmamissa ilk
primin 6denmesinden itibaren 1 ay icinde yapilan iptal taleplerinde 6denmis olan tiim prim iade edilir.

SIGORTA ETTIREN‘in talebi iizerine policenin sonlanmasi durumunda, herhangi bir tazminat 6demesi yapilmamis olmasi kaydiyla,
sigorta baslangic tarihinden 30 glinden sonra alinan iptal taleplerinde; icinde bulunulan sigorta yilinin sonuna kadar gegen giin
sayisina gore hesap edilen primler iade edilir. (glin esasli iptal)

E. SIGORTAYA KATILIM

Sigortaya sahip olabilme yasi 18-70'tir (Tehlikeli Hastaliklar teminati istenmesi durumunda 18-60). Sigortaya giris yas ve sigorta
stiresi toplami 71'i gecemez.

Ayrica bu policede Sirketi sigorta ettiren ve/veya sigortalinin lehine olarak mezvuattan farkl bicimde, sigortalinin pilot, hostes, ucus
ve kabin gorevlisi vb. gérevlerde ticari bir havayolunda ugusu sirasinda gerceklesecek vefatlar da bu police kapsaminda tazminat
o6demesine dahil edilmistir.

F. UYARILAR

1) Arti Hayat Sigortasfnda Vefat Teminati zorunlu teminattir, diger tiim teminatlar segmelidir.

 Kaza Sonucu Vefat, Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet ve Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet teminatlarindan herhangi
birinin veya hepsinin secilmesi durumunda bu teminatlar birbirine ve Vefat Teminatina esit olmak zorundadir.

o Tehlikeli Hastaliklar Teminati, Vefat Teminatiniasmamak kaydiyla azami 1.500.000 Tlye kadar verilebilir.

2) Vefat teminati asgari 1.000 TL, azami 20.000.000 Tlye kadar alinabilir.

3) Kaza Sonucu Tedavi Masraflari, Kaza Sonucu Vefat ve Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet teminat toplaminin %5'ini asamaz ve asgari
100TL, azami 200.000 TL olmalidir. Kaza Sonucu Tedavi Masraflan Teminati, Kaza Sonucu Vefat ya da Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet
Maluliyet teminatlanndan en az birinin alinmasi halinde alinabilir.

4) Kaza Sonucu Hastane Glindelik Tazminat, Kaza Sonucu Vefat ve Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyetteminat toplaminin %60,025'ini
asamaz ve glinliik asgari 0,25 TL, azami 300 TL olup, bir yil boyunca 6denecek giindelik tazminat, 200 glinli gegemez. Kaza Sonucu Hastane
Guindelik Tazminat Teminati, Kaza Sonucu Vefat ya da Kaza Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet Maluliyet teminatlanndan en az birinin
alinmasi halinde alinabilir.

5) Tehlikeli Hastaliklar teminati, asgari 1.000 TL, azami 1.500.000 TLye kadar alinabilir. Tehlikeli hastalik riski gergeklestikten ve tazminati 6denmesine
takiben vefat riskinin gerceklesmesi durumunda vefat teminati olarak tehlikeli hastalik teminati ile vefat teminati arasindaki fark 6denir;

6) Prim tutan meslek risk grubuna gore degiskenlik gbstermektedir.

7) Asagida belirtilen meslek gruplan ile benzeri tehlikeli meslek gruplannin icrasi nedeniyle kazaya maruz kalinmasi halinde sigortacinin sigortalinin
meslegi konusunda bilgilendirilip bilgilendirilmedigine bakilmaksizin sigortac tarafindan tazminat 6denmeyecektir.

*Marangoz, Elektrikgi, Hostes, Pilot, itfaiyedi, Dublér, Korucu, insaat iscisi, Kerestedi, Tornaci, Demirci, Mermerci, Aliiminyum Dogramaci, Coban,
Karayollan iscisi, Metal Isleri, Madenci, Arama Kurtarma Grv. Serbest, Dogramaal, Gece Kuliibii Miidiirti, Asansor Ustasi, Elektrik Teknisyeni,
Uzman, Dalgic, Sef, Ballkadam, Uzman Yardimaisi, Stipervizér, Kazana, Montaja, Cankurtaran, Ving Operatdrii, Demiryolu iscisi, Maden lscisi,
Sondaj Isgisi, Profesyonel/Lisansh Sporcular:

8) Sigorta Sirketi, Sigortalinin saglik beyani, meslek bilgisi, finansal geliri, hobi ve tehlikeli aktivitelerde bulunulmasi Gizerinden risk degerlendirmesi
yapabilir: Risk degerlendirmesi sonucuna gore basvuruya strprim/ret uygulayabilir

9) Bussigorta poligesi, 6zel sartlan istisnalan harig hayat, ferdi kaza ve saglik sigortasi genel sartlarna tabidir. Ferdi Kaza Sigortasi le kaza sayllmayan ve
sigortadan harig tutulan haller sigorta teminati kapsami disindadr. Ayrica, hangi meslek grubuna dahil olduguna bakiimaksizin (gtivenlik ve kamu
gorevlileri dahil) teror eylemleri nedeniyle meydana gelecek zararlar sigorta kapsaminda degildir. Yukanda sayilan ve Ferdi Kaza Sigortasi Genel
Sartlan ile kaza sayllmayan ve sigortadan haric tutulan hallerde, sigorta tazminati 5denmez.

10) Sigorta hakkinda daha aynintili bilgi icin, Hayat, Ferdi Kaza ve Saglik Sigortasi Genel Sartlanni ve Arti Hayat Sigortasi Ozel Sartlanni dikkatlice
okuyunuz. Hayat, Ferdi Kaza ve Saglik Sigortasi Genel Sartlanni sigortacinizdan isteyiniz. iigili belgelere ayni zamanda, internet sitemizden de
ulasabilirsiniz.

11) Sigorta kapsamina girecek veya giren kisiler; ilgili belgeleri imzalamakla risk degerlendirmesi yapilabilmesi ve tazminat basvurulannin
sonuglandinlabilmesi amaciyla saglik bilgilerinin, sigortacilik kayitlarninin ve diger bilgilerin Sigorta Bilgi ve Gozetim Merkezinden (SBM), Sosyal
Guvenlik Kurumundan, Saglik Bakanligindan, saglik kurum ve kuruluslanndan ve sigorta sirketlerinden ediniimesine ve sirket nezdindeki bahse
konu bilgi ve kayrtlarin SBM, Sigorta Sirketleri ve ilgili mevzuatta yetkilendirilen merciler ile paylasiimasina riza gbstermis sayilir.
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G. YENILEME SARTLARI

1. Yenileme yillarinda sigortalinin aksi talebi olmadig takdirde polige sartlarinda belirtilen yas sinirint asmamak Gizere (5 yil boyunca,
en fazla 4 kez) prim tahsilati yapildig siirece otomatik yenilenecektir.

2. Yenileme donemlerinde Tirkiye Hayat ve Emeklilik’in asgari teminat miktarini belirleme hakki sakhdir.

Yenileme déneminde, yenileme teminatinin asgari teminatin altinda kalmasi durumunda teminatlar asgari teminat tizerinden
yenilenecektir.

3. Yenileme déneminin basinda ilk primin tamami 6denmedigi durumda sigortacinin sorumlulugu baslamaz.

4. Vefat ve Kaza Sonucu Vefat riski gerceklestigi takdirde, vefat tarihi itibariyle police sona erer ve bir daha yenilenmez. Kaza Sonucu
Tam veya Kismi Daimi Maluliyet, Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet ve Tehlikeli Hastaliklar gerceklestigi taktirde ilgili
teminat sona erer, polige siire sonuna kadar devam eder ve bir daha yenilenmez. Kaza Sonucu Hastane Giindelik Tazminat ve
Kaza Sonucu Tedavi Masraflarinin azami teminat tutarinin ddenmesi halinde sona erer, police stire sonuna kadar devam eder ve
policenin yenilenmesi Turkiye Hayat ve Emeklilik AS tarafindan degerlendirmeye tabi tutulur.

H. ISTISNALAR

Asagidaki haller sigorta teminati disindadir. Sigorta kapsamindaki olayin hayat, ferdi kaza sigortasi ve hastalik/saglik sigortalari genel
sartlari ile ferdi kaza sigortasi genel sartlarinda tanimlanan istisnalarla baglantili olarak vukuu bulmasi halinde Sigorta Sirketinin
sorumlulugu istisna tutulacaktir, ayrica genel sartlara ek olarak;

¢ Deprem teminatlari dahil olan Giriin segilmedigi taktirde deprem nedeniyle olusan riskler sigorta kapsamina dahil degildir.

¢ Sigortalinin baslangigc tarihinde sahip oldugu (kaza veya hastalik sonucu, kétiilesme veya tekerriirii) ya da sigortali kisinin baslangig
tarihi 6ncesinde kayitli bir pratisyen hekim tarafindan goris, tedavi veya tavsiye aldigi durumlar;

« intihar veya intihar girisimi;

e Sigortalinin akli basinda ya da degil iken kasti olarak kendini fiziksel olarak yaralamasi gibi istencli eylemleri;

e Diinya Saglik Orgiitii tarafindan kabul edilen sekliyle Edinsel Bagisiklik Yetmezlik Belirtisi (AIDS) veya Bagisiklik Sisteminin
Cokmesine Neden Olan Viris (HIV) ile dolayli ya da dogrudan baglantili herhangi bir durum;

* Tibbi tavsiye veya gozetim altindakiler harig alkol veya uyusturucu kullanimi;

¢ Normal hamilelik, dogum veya disik;

¢ Ayaklanma, terGrizm, isyan veya ihtilal, savas (ilan edilsin ya da edilmesin) veya savas kaynakli olaylar;

o Nukleer yakit kaynakli ya da niikleer yakitin yanmasiyla ortaya cikan niikleer atiklardan radyoaktif

kirlenme veya iyonize radyasyon;

e Patlayici niikleer aygritin veya niikleer kisminin radyoaktivite, zehir, patlayici veya diger tehlikeli 6zellikleri;

e Bel agrisi veya baglantil durumlar;

o Stres, endise, depresyon, akli veya sinirsel bozukluk ya da psikondrotik kaynakli herhangi bir durum ve bunlarin sonuglari;

* istege bagli Cerrahi Prosediir veya estetik cerrahi;

e Lisanssiz pratisyen hekim tarafindan yapilan medikal muidahaleler.

I. TEMINATIN SONA ERMESI

Sigorta teminati asagidaki hallerde sona erer;

e Sigorta Ettirenin/Sigortalinin sigorta giris formu ve bunu tamamlayici belgelerde kendisine sorulan ve rizikonun takdirine etkili
olacak sorularla ilgili olarak kasden gercege aykiri veya eksik beyanda bulundugunun tespit edilmesi halinde riziko gerceklesmis
olsa bile Sirket s6zlesmeden cayabilir. Bu durumda sigorta teminati sona erer, kalan sigorta miiddeti igin prim iadesi yapilmaz ve
riziko gerceklesmis olsa bile sigortaliya tazminat 6denmez.

¢ Riskin gerceklesmesi halinde, 5denmemis bulunan prim borglari ddenecek tazminattan diistlir.

¢ Sigortalinin tehlikeli hastalik riski gerceklesmeden dnce vefat etmesi halinde, teminat kendiliginden sona erer ve kalan sigorta
muddeti icin prim iadesi yapilmaz.

e Sigortalinin, police baslangic tarihinden ve/veya teminat zeyilname ile verilmis ise zeyilname baslangic tarihinden itibaren ilk 90
glin icinde vefat etmesi halinde tehlikeli hastaliklar teminati 6denmez.

e Kaza/Hastalik Sonucu Tam veya Kismi Daimi Maluliyet riskinin gerceklesmesi durumunda teminat sona erer.

* Kaza Sonucu Hastane Giindelik Tazminat teminati en fazla 200 giin boyunca 6denebilir. ilgili limit doldugunda teminat sona erer.
¢ Kaza Sonucu Tedavi Masraflari teminati police tizerinde belirtilen tutar ile sinirli olup, ilgili limit doldugunda teminat sona erer.
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J. TAZMiNATIN DEGERLENDIRILEBILMESi iCiN GEREKLi BELGELER

e VVefat Durumunda Sigorta Sirketine Génderilecek Belgeler

Tazminatin Degerlendirilebilmesi icin Gerekli Belgeler:

1. TUIK (Tirkiye istatistik Kurumu) Oliim Belgesi, (Oliim nedeni yazili, kase ve imzali, kurum onayli sekilde)

2. Oliim kaza sonucu olmus ise, kaza tespit tutanag,

Oliim adli bir vaka sonucunda olmus ise savcilik raporu,

Oliim hastalik sonucu olmus ise, gerektigi hallerde hastaligin ilk teshis tarihini gésterir belge.

3. Veraset ilami (Lehtar tayin edilmemis ise)

4. Tazminat talebinin degerlendirilebilmesi icin sirket tarafindan gerekli gériilebilecek bilgi ve belgeler.

Tazminatin Risk Degerlendirilmesi sonucu ddenmesine karar verilmesi halinde, Odeme Yapilabilmesi icin Gerekli Belgeler:
Teminat tutarinin kanuni varislere / lehtarlara 6denebilmesi icin asagidaki evraklar gerekmektedir.

a) Veraset ilami

b) Vergi Dairesinden Tiirkiye Hayat ve Emeklilik AS adina alinmis Veraset ve intikal Vergisi ilisiksizlik yazisi

c) Varislerin, imzal Kimlik Fotokopileri, Meslek bilgileri,

d) Varislere ait glincel adres bilgisi ve iletisim bilgileri,

e) ikametgah belgeleri veya son 3 aya ait fatura bilgisi (Su, Elektrik, Dogalgaz vb.)

Tazminatin Risk Degerlendirilmesi sonucu ret edilmesine karar verilmesi halinde, hak sahibine ret mektubu génderilir.

e Maluliyet Durumunda istenen Belgeler:

1. Sigortalinin tazminat talebine iliskin dilekge ve maluliyetin ne zaman ve nasil oldugunu agiklayici beyani

2. Sigorta Poligesi ve Bagvuru Formu

3. Tibbi tedavinin bitmesine muteakip, T.C. Saglk Bakanlhgina bagl Devlet Hastanesinden alinacak ve kalici maluliyet derecesini
gosteren Oziir Saglik Kurulu Raporu.

4. Maluliyet hastalik sonucu gergeklesmis ise; sigortalinin tedavi gérdigli hastaneden alinacak olan Epikriz raporu, Tedavi Raporlari,
Tetkik Sonuclari

5. Maluliyet Kaza sonucu gerceklesmis ise; Trafik Kazasi Tespit Tutanagi (Tiim Sayfalari), is yeri Kaza Tespit Tutanagy, Bilirkisi Raporu,
Alkol Raporu

6. Maluliyet adli makamlara intikal eden bir sebepten meydana gelmis ise; Savcilik Raporlari (Olay Yeri inceleme Tutanag, Gorgii
Taniklari ifade Tutanaklari, Otopsi Raporu, Kovusturmaya Yer Olmadigina Dair Karar Yazisi / iddianame)

7. Tazminat talebinin degerlendirilebilmesi icin Sirket tarafindan gerekli goriilebilecek diger bilgi ve belgeler.

Tazminatin Degerlendirilmesi sonucu Odeme Yapilabilmesi icin Gerekli Belgeler:

Teminat tutarinin sigortaliya 6denebilmesi igin asagidaki evraklar gerekmektedir.

a) Sigortaliya ait glincel adres bilgisi ve iletisim bilgileri

b) Sigortaliya ait IBAN numarasi

e Kaza Sonucu Tedavi Masraflan / Giindelik Tazminat Durumunda istenen Belgeler:

1. Sigortalinin tazminat talebine iliskin dilekce

2. Police (Sigortali Tarafindan imzali olacak sekilde)

3. Tedavi masrafina konu hastalik igin hastaneden alinacak Epikriz raporu, Tedavi Raporlari, Tetkik Sonuglari

4. Fatura (Ash gerekmektedir)

5. Tazminat talebinin degerlendirilebilmesi icin Sirket tarafindan gerekli gérilebilecek diger bilgi ve belgeler.

Tazminatin Degerlendirilmesi sonucu Odeme Yapilabilmesi igin Gerekli Belgeler:

Teminat tutarinin sigortaliya 6denebilmesi icin asagidaki evraklar gerekmektedir.

a) Sigortaliya ait glincel adres bilgisi ve iletisim bilgileri

b) Sigortaliya ait IBAN numarasi

e Tehlikeli Hastaliklar Durumunda istenen Belgeler:

1. Sigortalinin tazminat talebine iliskin dilekge

2. Polige (Sigortali Tarafindan imzali olacak sekilde)

3. Tehlikeli hastalik teminatina konu tazminat talebi icin hastaligin ilk teshisini gosterir belgeler (Epikriz raporu, Radyolojik Tetkik
Sonuglari, Biyopsi-Patoloji vb.)

4. Tazminat talebinin degerlendirilebilmesi icin Sirket tarafindan gerekli goriilebilecek diger bilgi ve belgeler

Tazminatin Degerlendirilmesi sonucu Odeme Yapilabilmesi icin Gerekli Belgeler

Teminat tutarinin sigortaliya 6denebilmesi icin asagidaki evraklar gerekmektedir.

a) Sigortaliya ait glincel adres bilgisi ve iletisim bilgileri

b) Sigortaliya ait IBAN numarasi
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Sayin Misterimiz,

Arti Hayat Sigortasi Urlinimuz
kapsaminda yalnizca anlasmali
oldugumuz kurumlarda gecerli “Arti
Hizmetler” sunulmaktadir. Arti Hizmetler,
asagida belirtilen hizmetleri icermektedir. Hizmetlere
iliskin tim istisnalara web sitemizden ulasabilirsiniz.

Dis Saghgi: Turkiye'de genis anlasmali network ile
asagidaki hizmetlerin ilk seanslarindan lcretsiz
olarak faydalanabilirsiniz. Sigortalilar, sozlesmeleri
boyunca yilda 1 (bir) kez asagidaki hizmetlerden
faydalanabilirler.

¢ Dis hekimi Muayenesi

¢ Dis Rontgen Filmi (periapikal) (Tek dis igin)

e Detertraj (Dis TasI Temizligi - Alt ve Ust cene)

GOz Saghg: Sigortali yilda bir kez Ucretsiz olarak,
gbz muayenesi hizmetinden yararlanabilme hakkina
sahiptir. Muayene disindaki, gbz sagligina iliskin tim
tetkik, tedavi ve ameliyatlarda %40’a varan indirim
avantajina sahip olacaktir. Ayrica anlasmali optik
magazalarinda indirimli alisveris imkani sunulacakdtr.

Optik indirimleri: Police iceriginde yer alan anlasmali
kurumlardan alinan g6z muayene raporu kapsaminda
sigortalilarimiza optik indirimi saglanacaktir. Alinacak
olan gozliik bedelinin %20’si maksimum 750 TL
olacak sekilde fatura ibrazi sonrasinda sigortalinin
hesabina indirim bedeli olarak yatirilacaktr.

indirim bedeli olan %20’nin 750 TL {izerinde olmasi
durumunda maksimum 750 TL bedel indirim olarak
saglanarak sigortalinin hesabina yatirilacak ve police
donemi boyunca ilgili indirim hakki kullaniimis
sayllacaktr.

Saglikli Beslenme & Psikolojik Destek:

e jlk seans Ucretsiz,

¢ Diger Seanslarda, seans basina %30'a varan indirim

e Tiirkiye'de genis anlasmali kurum agi bulunan, seckin
hastane & kliniklerinden hizmet alabilme imkani

Medikal 2.Go6riis: Her bir Sigortali’ya, ilk teshisi
koyulmus olan medikal rahatsizliklarda, alaninda
uzman olan ikinci bir doktorun goriisiinin alinmasini
saglar. Bu hizmet basta Amerika olmak lizere,
yurtdisindaki saglik kuruluslarindan en iyi tetkik ve
tedavi yontemleri ile ilgili tibbi goris alma imkanini
yilda 1 (bir) kez licretsiz olarak sunmaktadir. Ayrica
bu merkezlerde tedavi olmak, Sigortalilara indirimli
hizmet alma hakki kazandirir.

Kapsam dahilindeki kritik hastaliklar:

e Belirli bir tedavi siirecinden ge¢mis ileri evre
Metastik Kanser

e Organ Yetmezlikleri

¢ Alzheimer, Parkinson

e HIV Enfeksiyonlari

e Kardiyomyopatiler

e Spinal Kord Tumorleri ve cerrahi/prosedirel islem
gerektiren durumlar

e Multiple Skleroz (MS)

e Kalp Kapak Hastaliklari

e Pediatrik Norosirurjik durumlar
¢ Pediatrik Kardiyak Hastaliklar

e inme —Fel¢

e Kanser, Bobrek Yetmezligi

e Korlik

indirimli Saglik Check-up: Anlasmali kurumlarda;
Doktor Muayene, Tim abdomen USG, PA Akciger
Grafisi, EKG, Tam Kan Sayimi (18 parametre), SGOT,
SGPT, Total Kolesterol, HDL Kolesterol, Trigliserit,
BUN, Kreatinin, Aclik Kan Sekeri, Sedimantasyon,
idrar Tahlili paketi kapsaminda check-up hizmeti,
anlasmali kurumlarda %20’ye varan oranlarda
indirimli olarak saglanacaktir.

Medikal Asistans

Tibbi Bilgi ve Danisma: Sigortali’'nin karsilastigi acil
olan veya olmayan her tiirli saghk problemi ile ilgili
olarak, medikal ekip tarafindan bilgi verilir. Doktor,
uzman doktor, dis hekimi, hastane, teshis merkezleri,
eczane ve nobetci eczane isimleri, adresleri ve
telefon numaralari bildirilir. Karsilasilan saglik
problemi konusunda alinmasi gereken énlemlerle
ilgili tavsiyede bulunulur ancak tani konmaz, ilag
Onerilmez.

Kara ambulansi & Eve Doktor Génderimi:
Sigortal’’nin, Diinya Saglik Orgiiti’niin tanimladig
kriterlere gore ani hastaligl veya yaralanmasi
durumunda, hizmet saglayici, Sigortali’yi kara
ambulansi ile uygun en yakin sehir ici tibbi merkeze
nakli icin gerekli giderler, yilda 3 defaya mahsus, olay
basina 750 TL limit dahilinde karsilayacaktr.

Yilda 1 defa 500 TL limitle Ucretsiz olarak konuta
doktor gonderimi yapiimaktadir. Konuta doktor
gonderilmesi icin, tedavi eden doktor tarafindan
dizenlenmis olan gereklilik raporunun hizmet
saglayiciya ibraz edilmesi gerekmektedir. Konuta
doktor gonderimi teminati kapsaminda limit agimi
olursa, asan meblag Sigortali tarafindan ddenir.

Unutulmus ilaglarin gonderimi: Sigortali'nin

yurt ici veya yurt disi seyahati sirasinda kullanimi
zorunlu olan regeteli ilaglarini unutmasi ve bu
ilaclar gittigi yerde temin edememesi durumunda
yararlanmaktadir. Aile fertlerinin s6z konusu ilaglari
hizmet saglayiclya ulastirilmasi durumunda, hizmet
saglayici 5kg’a kadar nakliye Ucretini karsilayarak
ilaclarin teslimini saglamaktadir.
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Acil mesajlarin iletilmesi: Hizmet saglayicinin
miidahale ettigi medikal vakalarda, Sigortali’nin
talebi dogrultusunda, ikametgahindaki arkadaslari,
is cevresi ve akrabalariyla karsilikli olarak acil mesaj
ahsverisinde bulunmasini saglamaktadir.

Saglik Network indirimi: Tirkiye genelinde bulunan
2.000’nin Gzerindeki anlasmali hastane, poliklinik, tip
merkezi, optik vb. kurumda yilda 1 defaya mahsus
%20’ye varan indirimler sunulmaktadir. SGK'dan
yararlanildigi takdirde Asistans Firma indirimlerinden
faydalanilamamaktadir.

Akaryakit indirimi: Anlasmali benzin istasyonlarinda
Benzin, Motorin ve LPG icin indirim sunulacaktir.

Utli Hizmeti: Sigortalilar, yilda 5 parga licretsiz olarak
Gtd hizmetinden yararlanma hakkina sahip olacaktr.
Sigortali’nin 1 sene icinde alacagi Gtl hizmeti bedeli

500 TL'yi gecemez.

Kuru Temizleme: Sigortalilar, yilda 5 pargca licretsiz
olarak kuru temizleme hizmetinden yararlanma
hakkina sahip olacaktir. Sigortali’'nin 1 sene icinde
alacag ttl hizmeti bedeli 500 TL'yi gecemez.

Rezervasyon Hizmetleri (indirimli): Rezervasyon
ve Destek Hizmetleri ile Sigortalilara asagidaki
avantajlar sunulmaktadir. indirimli hizmetlerden
faydalanmak icin Misteri iletisim Merkezimizin
aranmasi sarti vardir ve bu hizmetlerin masraflari
Sigortali tarafindan saglanacaktir.

e 7/24 Turistik Bilgi Hatt

e 7/24 Saghk Kuruluslar Bilgi Hatt

e Doviz Kurlari Bilgi Hatti

e Terciime Organizasyonu

o Kilturel Etkinlik Bilgi Hatt

¢ Restoran ve Cafe Bilgi Hath

e Cicek ve Meyve Sepeti Gonderileri

e Otel Rezervasyon ve Paket Turlar

e Arag Kiralama Hizmetleri

¢ \/IP Transfer / Motorlu Vale Hizmetleri

e Kuru Temizleme

e Evde Cocuk ve Yash Bakimi

e Arag¢ Bakim indirimi

e Optik ve Optik Uriin Alimlarinda Avantajlar

¢ Cocuk Gelisim Programlari

e Saglkli Yasam Programlari

e Cocuklara Yonelik Etkinlikler / Hafta sonu Etkinlikler



Gucu, adinda.

Tirkiye Hayat ve Emeklilik AS
Levent Mah. Cayir Cimen Sokak, No:7
34330 Levent - Besiktas / ISTANBUL
Mersis No: 0434005145200019
www.turkiyesigorta.com.tr

0 850 202 20 20

Telefon No: Faks No:
02123103700 021231039 99



