
Türkiye ‹fl Bankas› grubu çal›flan› ise;
fiirket Ad› Sicil No Anadolu Sigorta çal›flan›n›n akrabas› ise yak›nl›k derecesini belirtiniz.

ASANSÖR KAZALARINDA ÜÇÜNCÜ K‹fi‹LERE KARfiI
SORUMLULUK S‹GORTASI SORU FORMU

1. Sigorta Ettirenin
Ad›/Unvan› Soyad›

Daire No

Serbest Adres (Sadece afla¤›daki k›s›mlara UYMAYAN ADRES B‹LG‹LER‹ yaz›lacakt›r.)

CaddeKöy/Mahalle

Posta KoduKat

Sokak

Adresi

Bina NoApt. c   Han c  Çarfl›  c   Pasaj  c   Ba¤›ms›z  c    vb.’nin
Ad›

Do¤um Tarihi Mesle¤i

* 19.06.2001 tarihli, 24437 (mükerrer) say›l› Resmi Gazetede yay›nlanan 2 no'lu  Vergi Kimlik Numaras› Genel Tebli¤i uyar›nca, 01.09.2001 tarihinden itibaren sigorta poliçesi
düzenlenebilmesi için VERG‹ K‹ML‹K NUMARASI'n›n tespiti zorunludur. Alt› aydan uzun süredir yurtd›fl›nda yaflayan Türk vatandafllar›n›n vergi kimlik numaras›n›n bildirilmesine gerek yoktur.
Bu kiflilerin pasaportlar›n›n veya çal›flma/oturma izni belgelerinin bir fotokopisinin bu forma eklenmesi gereklidir.

Vergi Kimlik No* Vergi Dairesi Vergi Dairesi ‹li

Baba Ad› T.C. Kimlik No Uyru¤u

Daire No

Serbest Adres (Sadece afla¤›daki k›s›mlara UYMAYAN ADRES B‹LG‹LER‹ yaz›lacakt›r.)

CaddeKöy/Mahalle

Posta Kodu

Semt Ev Telefonu ‹fl Telefonu‹lçe

Kat

Sokak

‹l

Bina NoApt. c   Han c  Çarfl›  c   Pasaj  c   Ba¤›ms›z  c    vb.’nin
Ad›

2. Asansörün bulundu¤u adres

Birden fazla adres söz konusu ise lütfen belirtiniz.

3. Asansör bilgileri

Bulundu¤u yer
c Konut
c Hastane, okul, iflhan›, ticari-s›nai kurulufllar
c Otel vb. turistik tesisler

Asansör Kullan›m flekli Marka/Tip Kapasite
No (kifli/kg)

4. Sigorta konusu asansörlerin dönemsel olarak bak›mlar› yap›lmakta m›d›r? c Evet, y›ll›k bak›m sözleflmesini ekleyiniz.
c Hay›r

Sigorta ettirenin poliçeyi ne s›fatla yapt›rd›¤›

c Mal Sahibi c ‹flletici c Yönetici c Vekil c Di¤er 

c i       c y

i : insan tafl›ma y : yaln›zca yük ve servis için

1

c i       c y2

c i       c y3

c i       c y4

c i       c y5

c i       c y6

Semt

Ev Telefonu ‹fl Telefonu

‹lçe

Faks

‹l E-posta

Cep Telefonu



ASANSÖR KAZALARINDA ÜÇÜNCÜ K‹fi‹LERE KARfiI SORUMLULUK S‹GORTASI SORU FORMU (devam) No :

7. Bugüne kadar sorumlulu¤unuzu do¤uran herhangi bir asansör kazas› oldu mu? Oldu ise kaza nedeni ile ödenen ve gelecekte ödenebilecek
tazminat taleplerine iliflkin ayr›nt›l› bilgi veriniz.

8. Üçüncü kiflilere karfl› ya da iflveren sorumlulu¤uyla ilgili baflka bir sigorta poliçeniz varsa;

Sigorta fiirketi

Üçüncü Kiflilere Karfl› Sorumluluk

‹flveren Sorumluluk

Sigorta Süresi Teminat Limiti Poliçe No

9. Daha önce herhangi bir sigorta flirketi taraf›ndan poliçeniz
iptal edildi mi?

Evet ise lütfen bilgi veriniz.

Yenilenmesinden kaç›n›ld› m›?

Evet ise lütfen bilgi veriniz.

c Evet c Hay›r

c Evet c Hay›r

10. Soru formunda yer almayan ancak rizikonun de¤erlendirilmesi aç›s›ndan önem tafl›d›¤›n› düflündü¤ünüz konular varsa ayr›ca belirtiniz.

6. Kalite belgeniz varsa; ad›n›, numaras›n› ve hangi kurumdan al›nd›¤›n› yaz›n›z.

5. Teminat limiti

Maddi-bedeni ay›r›m› yap›lmaks›z›n,
olay bafl›na ve YILLIK TOPLAM TEK L‹M‹T TL

‹flveren sorumlulu¤u ek teminat› isteniyor mu?
(Çal›flanlar›n›z›n bedeni zararlar›, ayn› teminat limiti ile
s›n›rl› olmak kayd›yla teminata eklenir.)

c Evet c Hay›r

Beyan›n›za dayan›larak düzenlenecek poliçenizdeki teminatlar›n kapsam›, hasar bildirim ve 
tazminat esaslar› hakk›ndaki ayr›nt›l› bilgiler, poliçenizle birlikte size verilecek olan Genel fiart, 
Özel fiart ve Klozlarda yer almaktad›r.
Bu form, imzalanmas›na ra¤men teklif sahibi ve/veya sigortac› için sigorta sözleflmesinin 
gerçekleflmesi aç›s›ndan ba¤lay›c› olmayacakt›r.
Bu soru formunda beyan olunan de¤erlerin/bilgilerin do¤ru, tam ve gerçe¤e 
uygun oldu¤unu ve gerçe¤e ayk›r› beyanda bulundu¤um takdirde sigorta 
sözleflmesinden do¤an tüm haklar›mdan peflinen vazgeçti¤imi kabul ve 
beyan ederim.

Kaynak: Anadolu Sigorta A.Ş.

Ödeme Türü Ödeme fiekli
c Peflin c Nakit c Kredi kart›
c Vadeli c Çek c Türkiye ‹fl Bankas› hesab›

UYARI: Kredi kart› veya hesaben ödeme,
ancak poliçe numaras›n› tafl›yan Kredi
Kart› veya Otomatik Ödeme Talimat
Formu doldurulmas› halinde geçerlidir.

Tarih Sigorta Ettiren (‹mza - Kafle)


