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KINDLUSTUSPERIOODI LOPETAMISE AVALDUS

Kindlustusandjaks on ERGO Life Insurance SE (registreeritud Leedus), kes osutab Eestis teenuseid ERGO Life Insurance SE Eesti filiaali kaudu.

AVALDUSE ESITAJA (soodustatud isik kindlustusperioodi loppemisel)

Ees-ja
Perekonnanimi
Isikukood/
Registrikood 1 | | | | | | | | | | )
Siinnikoht Kodakondsus
Aadress
Tdnav, maja nr, korteri nr (talu, kila), sihtnumber, linn véi vald ja maakond
Telefon E-mail
Olen riikliku taustaga . Maksuresidentsuse
isik © Jah [ riik
KINDLUSTUSVOTJA
Ees- ja Isikukood/
Perekonnanimi Registrikood L 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Aadress
Tdnav, maja nr, korteri nr (talu, kiila), sihtnumber, linn véi vald ja maakond
Telefon E-mail
Olen riikliku taustaga . Maksuresidentsuse
. E Jah ..
isik I “ riik

Kindlustuspoliisi nr 70-5 | ! ;o= ! ! ! I I I )

Seoses kindlustustdhtaja [6ppemisega palun mulle vilja maksta kindlustushdivitis.

Soovin saada kindlustushivitise |:| lepingus kokkulepitud tingimusetele, vastavalt kuumakse véi osamaksena.

|:| Uhekordse vdljamaksena

Huvitistaotlusele lisatud |:| Taotluse esitaja isikut téendava dokumendi koopia véi digitaalselt allkirjastatud avaldus

Palun kanda raha arvelduskontole nr | | | | | | | | | | | | | | | | | | |

NB! Arvelduskonto omanik peab olema kindlustuspoliisi jargne soodustatud isik.

Ees- ja perekonnanimi

Kinnitan, et olen esitanud diged ja tdielikud andmed. Olen teadlik, et pensionikindlustuse puhul on kindlustusandjal 6igus
kontrollida, kas kindlustatud isik on enne jdrjekordse vdljamakse tegemist elus.

TAOTLUSE ESITAJA AVALDUSE VASTUVOTJA
Ees- ja perekonnanimi Ees- ja perekonnanimi
Kuupﬁev L 1 | 1 | 1 1 1 J Kuupdev L 1 | 1 | 1 1 1 J
Pdev, kuu, aasta Pdev, kuu, aasta
Allkiri Allkiri

Hivitistaotlus. Kindlustustdhtaja 16pp AV.0161.17 11



	fill_2: 
	kood: 
	fill_4: 
	undefined: 
	fill_5: 
	fill_7: 
	fill_6: 
	fill_8: 
	fill_10: 
	kood2: 
	fill_11: 
	fill_13: 
	fill_12: 
	fill_14: 
	kood3: 
	kood4: 
	toggle_5: Off
	toggle_6: Off
	toggle_7: Off
	comb_5: 
	fill_16: 
	fill_18: 
	fill_19: 
	comb_6: 
	comb_7: 
	fill_20: 
	fill_21: 
	Group1: Off
	Group2: Off


