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Kindlustatud isiku ees- ja perekonnanimi Isikukood

Kuupäev (kui ei allkirjastata digitaalselt)

Nõustun Ei nõustu 

Annan ERGO usaldusarstile Meliva AS-le (registrikood 10303948) nõusoleku ligipääsuks minu lapse tervise ajaloole Tervise-
portaalis (terviseportaal.ee) kindlustuslepingu sõlmimise eesmärgil minu lapse kindlustusriski hindamiseks, et ERGO saaks 
otsustada, kas ja millistel tingimustel kindlustusleping sõlmida. Olen teadlik, et nõusoleku andmisel näeb ERGO usaldusarst 
minu lapse tervise ajaloo andmeid, mis sisalduvad Terviseportaalis, sh vastuvõtud, anamneesid, uuringud, analüüsid, ravi, 
operatsioonid, ning edastab riskihindamiseks vajalikud andmed ERGOle kindlustuslepingu dokumentide juurde salvestamiseks.

Nõusolek kehtib kuni kindlustuslepingu sõlmimiseni, kuid mitte kauem kui kolm kuud alates selle allkirjastamisest.

Olen teadlik, et võin igal ajal nõusoleku tagasi võtta ning kindlustusriski hindamiseks küsitud terviseandmed ise Terviseportaalist välja 
võtta ja ERGOle edastada. 

Nõusoleku saab enne kolme kuu möödumist tagasi võtta teavitades ERGOt e-kirja teel info@ergo.ee või telefoni teel 6106 500. 
Nõusoleku tagasivõtmine ei kehti juba toimunud isikuandmete töötlemise toimingutele. 
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