y WIENER @
ZAHTJEV ZA VINKULACIJU POLICE ZIVOTNOG OSIGURANJA OSIGURANJE

Svi podaci koji se obraduju temeljem ovog dokumenta nuzni su za izvr3enje ugovora, a odredeni VIENNA INSURANCE GROUP
podaci obraduju se u svrhu ispunjenja pravnih (zakonskih) obveza osiguratelja.

PODACI O POLICI | UGOVARATELJU OSIGURANJA

Broj police
ili ponude:

Datum rodenja ugovaratelja: OIB ugovaratelja: Osiguranik (ako je razlicit):

Ugovaratelj:

Adresa prebivalista:
(ulica i kucni broj, postanski broj, mjesto, drzava)

Adresa za kontakt:
(ulica i kuni broj, poStanski broj, mjesto, drzava)

Kontakt telefon: E-mail:

Osobna iskaznica: Broj osobne Naziv i drzava
) iskaznice: izdavatelja:

Drzavljanstvo (navesti sva): I:l HR I:l Ostalo:

Drzava rodenja: Mjesto rodenja:

Drzava porezne obveze i porezni ID broj (ako drzava

nije RH):

Suglasan sam i obvezujem se bez odgadanja obavijestiti Drustvo o svakoj promjeni okolnosti koja bi upucivala na moju povezanost sa SAD-om (primjerice stjecanje
drzavljanstva SAD-a, zelene karte, adrese u SAD-u, telefonskom broju iz SAD-a i sl.).

Jeste li politicki izlozena osoba, €lan uze obitelji politicki izlozene osobe (bracni, izvanbracni drug ili ekvivalent, roditelj, dijete ili I:l DA l:, NE
braéni, izvanbrac¢ni drug djeteta ili ekvivalent) il imate bliske poslovne odnose (blizak ste suradnik) s politicki izlozenom osobom?

U slu¢aju zaokruZenog odgovora da, potrebno je dostaviti i popunjeni Upitnik o politickoj izloZzenosti.

Politicki izlozena osoba je svaka fizicka osoba koja djeluje ili je u proteklih najmanje 12 mjeseci djelovala na istaknutoj javnoj duznosti u drzavi lanici EU ili trecoj
drzavi, ukljuCujuci i ¢lanove njezine uze obitelji i osobe za koje je poznato da su bliski suradnici politicki izlozene osobe.

PODACI O KREDITU / ZAJMU
Naziv kreditora/
zajmodavca:
Adresa sjediSta OIB kreditora/
kreditora/zajmodavca: zajmodavca:
Broj kredita/zajma Vinkulirani iznos:
i kreditne partije: (u valuti police)
PODACI ZA KONTAKT
Kontakt osoba kreditora/ Poslovnica kreditora/
zajmodavca (ime i telefon): zajmodavca:

Original vinkulirane
police dostaviti na adresu:

Molim Wiener osiguranje Vienna Insurance Group d.d. da unese klauzulu/zabiljezbu prema podacima u ovom zahtjevu kako je navedena polica osiguranja vinkulirana u korist navedenog kreditora/
zajmodavca do visine neotplaéenog dijela kredita/zajma, pripadajuéih kamata, naknada i troSkova tj. do visine iznosa cjelokupne nov¢ane trazbine iz ugovora o navedenom kreditu/zajmu, a u skla-
du i najvide do navedenog vinkuliranog iznosa.

Vinkulacija se ne odnosi na dopunska i/ili dodatna pokrica, ako su ista ugovorena po ovoj polici, a u rubrici Napomene nije drugacije navedeno.

Trajanje ovog upisa je najdulje do isteka trajanja police osiguranja. Brisanje ove klauzule/zabiljeZbe ¢e se obaviti iskljuivo po zaprimanju pisane i ovjerene suglasnosti kreditora/zajmodavca i uz po-
vrat originala police osiguranja.

Za vrijeme trajanja ovog upisa, odri¢em se prava na otkup police, predujam dijela osigurane svote, vinkulaciju police u korist drugog kredita/zajma te izmjenu trajanja pokri¢a, kao i na druge izmjene
ugovora kojima bi se visina ili opseg pokri¢a po navedenoj polici umanijili ispod vinkulacijom ustupljenog dijela. Iznimno, kori$tenje ovih prava je moguce uz pisanu suglasnost kreditora/zajmodavca.
Upoznat sam da je obveza Wiener osiguranje Vienna Insurance Group d.d. kao osiguratelja po navedenoj polici iskljuena ili umanjena u slu¢ajevima koje propisuje vazeéi Zakon o obveznim od-
nosima, kao i u slu¢ajevima iskljucenja obveze sukladno uvjetima osiguranja koji su sastavni dio navedene police. Posebice se ovo odnosi na slu¢aj prestanka placanja premije osiguranja.

NAPOMENE

mjesto i datum potpisa potpis ugovaratelja potpis osiguranika (ako je razlicit)

Citko ime suradnika za kontakt

UPUTE

1) Uz Zahtjev obvezno priloziti obostranu presliku osobne iskaznice - fizicke osobe ili zakonskog zastupnika ukoliko je ugovaratelj poslovni subjekt, dokumentaciju za poslovne subjekte (upitnik za
poslovne subjekte, Tablica viasnicke strukture, izvadak iz sudskog, obrtnog ili drugog javnog registra).

2) Wiener osiguranje Vienna Insurance Group d.d. zadrzava pravo zatraziti dodatnu dokumentaciju ili odbiti zatraZenu vinkulaciju police ako ona odstupa od uvjeta osiguranja i pravila postupanja.

Wiener osiguranje Vienna Insurance Group d.d. obraduje osobne podatke vodeci posebnu brigu o njihovoj zastiti. Detaljnije informacije o
tome kako obradujemo osobne podatke moZete pronaéi na https://www.wiener.hr/informacije-o-obradi-podataka.aspx

Wiener osiguranje Vienna Insurance Group d.d., 10000 Zagreb, Slovenska ulica 24, t 072 100 200, www.wiener.hr, e-mail: kontakt@wiener.hr
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