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Seyahat Sigortasi Tazminat Taleplerinde Yapilmasi Gerekenler

Degerli Sigortalmiz,

Tazminata sebep olan olay vukuu bulduktan sonra bizi 0216 6817523 numarali telefondan arayarak ihbarda bulunabilir ve dosyanizin durumu
hakkinda bilgi edinebilirsiniz.

Tazminat talebinizin dederlendirilmesi igin gerekli olan evraklar en kisa siirede tarafimiza iletiniz.

Tazminat 6demeleriniz igin, “Tazminat Beyan Formu”nda yer alan banka bilgileri alanini doldurunuz. 5.000 TL zerinde yapilacak 6demeler igin,
dosya yetkilinizin tarafiniza iletecedi “tazminat makbuzu ve ibranamesi”nin doldurulmasi gerekmektedir.

Faks ile gondermek istediginiz evrakin {izerine dosya numarasi ve alicinin ismini yazarak 0216 575 97 77 numarali faks’ a génderiniz ve alindigini
teyit ediniz.

Tazminatin sigortall disinda bir kisi tarafindan tahsili istendigi durumda noterden tasdikli ve "ahzu kabza sulh ve ibra”ya yetkili bir vekaletname
almaniz gerekmektedir. Aksi takdirde tazminatin bagka bir sahis tarafindan tahsili miimkiin olamamaktadir.

Tazminati alacak taraf Sirket ise “tazminat makbuzu ve ibranamesi”, sirketi temsile yetkili kisiler tarafindan kaselenip imzalanmali ayrica sirket
imza sirkuleri,ticari sicil kaydi ve vergi levhasi fotokopisinin de mutlaka ibraz edilmelidir.

Tazminat talebiniz, policenizin Genel ve Ozel Sartlari dahilinde, tiim evraklarinizin dosyaya intikalini miiteakip en kisa siire igerisinde
sonuglanacaktir.

Teminatlarinizin, poligeniz tizerinde belirtilen kapsam ve limitler ile sinirl oldugunu belirtmek isteriz.

Acil tibbi nakil teminatinin kullanilabilmesi igin dncelikle 0 212 318 08 72 veya 0 850 488 04 72 numarali telefonlardan Gulf Sigorta Asistans
Servisinin aranmasi ve Gulf Sigorta A.S.’den onay alinmasi gerekmektedir.

Sigorta sirketiniz yada acentenize iletmis oldugunuz cep telefonuna ve/veya e-mail adresine ve/veya ev ve/veya is adresinize hasar dosyaniz ile
ilgili bilgi mesajlari/yazilari génderilecektir. Bu mesajlari/yazilar istemiyorsaniz iletisim@qulfsigorta.com.tr adresine e-mail ile bildiriniz.

T.T.K - MADDE 1446 geregince;

(1)Sigorta ettiren, rizikonun gergeklestigini 6grenince durumu gecikmeksizin sigortaciya bildirir.

(2)Rizikonun gergeklestigine iliskin bildirimin yapilmamasi veya geg yapilmasi, 6denecek tazminatta veya bedelde artisa neden olmussa, kusurun
adirhdina gore, tazminattan veya bedelden indirim yoluna gidilir.

(3)Sigortaci rizikonun gergeklestidini daha 6nce fiilen 6grenmisse, ikinci fikra hilkmiinden yararlanamaz.

Litfen hasar evraklarinizi asadidaki adreslerden size en yakin olanina iletiniz.
Her tiirli dilek, sikdyet ve onerilerinizi asagida yazil bulunan Sirket irtibat bilgilerimize iletebilecediniz gibi, yine asadida ismi gegen Kurumlarin
ilgili Birimlerine de iletebilirsiniz.

T.C. Bagbakanlik Hazine Miistesarligs;

Adres: Hazine Miistesarligi, Sigortacilik Genel Miidiirligi Inénii Bulvan No:36 PK:06510 Emek/ANKARA

Tel : +90(312) 21287 30/ + 90 (312) 212 12 05/ Fax : + 90 (312) 212 88 71 E-mail: sdkbilgi@hazine.gov.tr
Sigorta Tahkim Kurulu;

Adres : Altunizade Mah. Kisikli Cad. No.35 Aksel is merkezi A Blok Kat.3 34662 Uskiidar/ISTANBUL

Tel: 0216 651 65 65 (pbx) Fax: 0216 651 42 22 E-mail: bilgi@sigortatahkim.org.tr

Kisisel Bilgi Paylasimi:

Sirketimiz ilgili mevzuat geregdi gesitli resmi ve mesleki kurum ve kuruluslarla sigortalilari hakkinda gerekli bilgi paylagimlarinda bulunmaktadir. Ayrica
sigortali bilgileri Sirketimiz tarafindan isbu bilgilerin islenmesi igin ya da operasyonel veya istatiki amaglarla yurtigi ve yurtdisindaki isbirligi yapilan kurum
ve kuruluslarla ve grup sirketleriyle paylasiimaktadir. Sirketimizin bu bilgi paylasimindan dogabilecek hukuki ve cezai sorumlulugu bulunmamaktadir.

E-FAtura

14.12.2012 tarihinde 28497 sayili Resmi Gazete'de yayimlanan “421 Sira No'lu “Vergi Usul Kanunu Genel Tebligi” uyarinca sirketimiz elektronik defter
tutma ve elektronik fatura uygulamasina dahil olmus bulunmaktadir. Sigortall tlizel kisiliklerin tazminat bedeli igin KDV talebi s6z konusu ise énceden
hasar dosya sorumlusundan bilgi almak sureti ile sirketimiz adina elektronik yansitma faturasi géndermesi mimkunddr.

Tletisim .

Ticaret Unvani : GULF SIGORTA A.S.

Ticaret sicil No : 857584

Sicile Kayith Oldugu Yer : Istanbul Ticaret Sicil Mudtrlug

V.Dairesi : UMRANIYE

V.NUMARASI : 871 052 3623

Sirket Merkezi : Saray Mah. Dr. Adnan Biiyiikdeniz Cad. No:4/2 Kat:4-5 Akkom Ofis Park Cessas Plaza Umraniye / ISTANBUL 34768

Web Adresi : www.Gulfsigorta .com.tr

Musteri Iletisim Merkezi 1 4441244

Telefon 1 0216 400 2 400

Faks : 0216 57597 77
Ankara Bélge Miid. Izmir Bélge Miid. Adana Bélge Miid. Bursa Bolge Miid.
Cinnah Cad. Géreme Sk. Halit Ziya Bulvari. Kayhan Resatbey Mah. Atatlrk Cad. Ataturk Cad. No:4 D.204
Nazmi Bey Is Mrk. No:1 K:3 Is Mrk. No:42 K6 D:601 Gen Ismerkezi No:22 Kat:6 D:18 | Eser Emre Is Mrk. K:2
D:5B Kavaklidere-Ankara Alsancak-Izmir Seyhan-Adana Setbasi-Bursa
Tel :0312 466 67 00 Tel :0232 42566 61 Tel :03224594115-17-20 | Tel :0224 2243395
Faks: 0312 466 67 07 Faks: 0232 425 65 99 Faks: 0322 459 42 28 Faks: 0224 224 16 64

Saygilarimizla,
GULF SIGORTA A.S
HASAR SERVISI


mailto:iletisim@gulfsigorta.com.tr
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Bagajin Kaybi/Gecikmesi ve Esya Kaybi Tazminat Talepleri icin Gerekli Olan Evraklar

Seyahat bilet fotokopisi

Kimlik fotokopisi

Seyahat edilen Uilkeye giris ve gikis damgasinin basili oldugu ve pasaport sahibi bilgilerini iceren resimli pasaport sayfalarinin fotokopisi
Bagaj ile ilgili meydana gelecek kayip ve gecikmelerde havayolu firmasinin diizenledigi bagaj kayip raporu

Bagaj ve kisisel esya kayiplarinda kayip egyalara iliskin fiyat iceren detayl dékiim

Bagaj icerisinde bulunan esyalarin satin alim faturalari

Bagaj gecikmesi nedeni ile yapilan zaruri / acil ihtiyacinizi belgeleyen fatura asillari

Bagaj kaybindan dolayi havayolu firmasinin tarafiniza 6deme yapip yapmadigi gosterir belge

Bagajin arama stiresinin dolmasi sonrasi, havayolu firmasi tarafinca diizenlenmis bagajin bulunamadidina dair yazi

0. Tazminat beyan formunun eksiksiz tanzim edilmis 6rnegi

SOYXNoUuhNE

Seyahatin iptali/Gecikmesi/Rotar/ Kagirilmasi/Yarida Kesilmesi Tazminat Talepleri igin Gerekli Olan Evraklar

1. Seyahat bilet fotokopisi

2. Kimlik fotokopisi

3. Seyahat edilen llkeye giris ve gikis damgasinin basili oldugu ve pasaport sahibi bilgilerini iceren resimli pasaport sayfalarinin fotokopisi

4. Seyahat edilecek lke igin alinmis vizeyi gésteren pasaport sayfa fotokopisi

5. Tur Sozlesmesi

6. Tur sirketine yapilan 6demeleri belgeleyen dekont ve fatura asillan

7. Tur sirketinin iptal faturasi/ geri 6deme makbuzu veya dekontu

8. Seyahatin yarida kesilmesi/ iptali durumunda, sigortalinin /resmi es/anne/ baba/kardes/cocugunun doktor raporu /epikriz/ 6liim raporu ve
yakinliklarini gosteren belge

9. Dodal Afete kaynakli ise; dogdal afetin mahiyeti ve siiresi ile ilgili yetkili otoriteden yazili onay

10. Tazminat beyan formunun eksiksiz tanzim edilmis 6rnegi

Tedavi Masraflarn Tazminat Talepleri icin Gerekli Olan Evraklar

Seyahat bilet fotokopisi

Kimlik fotokopisi

Seyahat edilen (lkeye girig ve gikis damgasinin basili oldugu ve pasaport sahibi bilgilerini igeren resimli pasaport sayfalarinin fotokopisi
Sikayeti, anamnezi/hikayeyi, konulan teshisi ve uygulanan tedaviyi iceren epikriz/doktor raporu, tiim tetkik sonuglari ve regete

Saglik kurumlarina yapilan 6demelere ait faturalarin asillari ve 6deme dekontlari

Tazminat beyan formunun eksiksiz tanzim edilmis 6rnegi

ounhwnE

Kaza Sonucu Siirekli Sakathk Tazminat Talebi Icin Gerekli Olan Evraklar

Seyahat bilet fotokopisi

Kimlik fotokopisi

Seyahat edilen (ilkeye giris ve gikis damgasinin basili oldugu ve pasaport sahibi bilgilerini igeren resimli pasaport sayfalarinin fotokopisi
Sikayeti, anamnezi/hikayeyi, konulan teshisi ve uygulanan tedaviyi igeren epikriz/doktor raporu, tim tetkik sonuglari

Kazaya iligkin rapor

Savailik iddianamesi/Kovusturma Karari

Tiim viicut fonksiyon kaybini yiizdesel olarak gdsteren siirekli sakatk Oziirlii Saglik Kurulu Raporu

Tazminat beyan formunun eksiksiz tanzim edilmis 6rnegdi

NN hALNOE

Kaza Sonucu Yasam Kaybi Tazminat Talebi icin Gerekli Olan Evraklar

Seyahat bilet fotokopisi

Sigortalinin ve varislerin kimlik fotokopileri

Sigortalinin seyahat ettigi llkeye giris ve ¢ikis damgasinin basili oldugu ve pasaport sahibi bilgilerini iceren resimli pasaport sayfalarinin
fotokopisi

Veraset ilami

Vukuath aile niifus kayit 6rnegi

Olii Muayene Tutanadi / Otopsi raporu

Olii gdmme izin kadidi / Defin ruhsati

Kazaya iliskin rapor

Savailik Iddianamesi/Kovusturma Karari

0. Tazminat beyan formunun eksiksiz tanzim edilmis 6rnegi

YN

SO NOU

Cenaze Nakli Tazminat Talebi icin Gerekli Olan Evraklar

Seyahat bilet fotokopisi

Kimlik fotokopisi

Seyahat edilen (ilkeye giris ve gikis damgasinin basili oldugu ve pasaport sahibi bilgilerini iceren resimli pasaport sayfalarinin fotokopisi
Cenaze masraflarini 6deyen kisinin kimlik fotokopisi ve imzali banka hesap bilgisi

Oliim raporu

Olii gmme izin kagidi / Defin ruhsati

Cenazenin Ulkeye nakil izin formu

Cenaze masraflarina iligkin (tabut, ulasim vs.) fatura asillari

Tazminat beyan formunun eksiksiz tanzim edilmis drnegi

WONOONRWNE

Yukaridaki evraklar standart olup, hasarin miktar ve olus sekline gore ilave evraklar talep edilebilir. Hasar ihbarinin alinmasi ve hasar dosyasinin agiimasi higbir
sekilde hasarin sigorta sirketi tarafindan kabulii manasina gelmemektedir. Belirtilen hasar evraklarinin, 6zellikle tazminata esas olacak 6deme belgeleri, fatura gibi
evraklarin ibrazi higbir sekilde hasar tazminatinin Sigorta Sirketi tarafindan 6denecegine iliskin delil teskil etmez. Sigortali rizikonun gerceklesme nedenlerini ayrintil
bir sekilde belirlemeye ve zarar miktarina iliskin tim delilleri, sigortaciya en kisa zamanda ibraz etmekle yikimli olup, sigortaci ancak sézkonusu belgelerin ibrazi
ve akabinde yapilacak degerlendirmeye istinaden polige sartlar dogrultusunda 6demeye iliskin karari verecektir.
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Degerli Sigortalimiz, litfen asagidaki sorulari yanitlayiniz.

Ad, SOYAA: it e PNR/Sertifika/POlGE NO:....cvviiii e e e s
EV/IS Tl NO . veveiteiiteereeere st seere et sre e sre b Cep Tel NO: v E-pOSta & covvveeieeceeeee e
T =]
Size ulagamadigimizda arayabilecegimiz kisilerin adlarini ve telefon numaralarini BElIrtiNIZ: ........ooocveeieiieii e e

LUTFEN, TAZMINAT TALEBiNizZ ILE iLGILI SORULARI YANITLAYINIZ
BAGAJIN KAYBI/GECIKMESI - ESYA KAYBI

Kaybin/gecikmenin ne zaman ve nerede gergeklestigini DElIFtINIZ: ..........coiieiieiiiiiie e sre e e ne e s sne e e s ne e s sneeenneesnneeennne
Kaybinizin miktarini belirtiniz: ..........ccco v Taglyicl firmanin adini belirtiniz: ......oovveiieece
Bagajinizin size teslim edilmesi gereken tarih/saat/yer: ........... Y FUTTT B PP PP UPTPN
Bagaijinizin size teslim edildigi tarih/saat/yer: ............. Y S N

Havayolundan/Tur Sirketinden aldidiniz/alacaginiz tazminat tutarini DElIFtNIZ: ......c.veeeiieiieir e e e e s earee s
SEYAHATIN iPTALI/GECIiKMESi/ROTARI/KACIRILMASI/YARIDA KESILMESi

Tazminat talebinize neden olan olayin ne sebeple, nerede ve ne zaman gergeklestigini belirtiniz & ........covviiriieii i
Vize basvurunuz kabul edildi mi : Evet [ ] Hayr [ | Evet ise vizenizin gegerli oldugu tarih araligi: .......... [ Y T, [eveiinnn [oviinnnns

Seyahatiniz icin Havayoluna / Tur Sirketine 6dediginiz tutart DElIFtNIZ: ......cveiiiiiiei e e e e s srr e e e e snnrreeeenas
Havayoluna / Tur Sirketinden geri aldiginiz/alacaginiz 6deme miktarini DEIIFLINIZ & ....cccvereiiiiiiie e e s ssrre e e nas

Seyatin Iptaline/Yarida Kesilmesine sebep teskil eden hastaliga iliskin daha énce tedavi olundu mu?: Evet[ | Hayir [ ] Evetise; hangi tarihte ve hangi

kurumda tedavi OlUNAUGUNU DEIIMTINIZ = ...eeveiiiiiiiiie et e st e sttt et e e sae e e st e e e ss e e sabee e sabe e s see e s beesabeeesbeeesaseeesaseesaseeeanneesaneesnneenannnesnnnennn
TEDAVI MASRAFLARI / KAZA SONUCU SUREKLI SAKATLIK

Kaza durumunda,olayin nasil, ne zaman ve nerede gergeklestigini DElirtiNIZ: ........cveiiiiiiiein i
Hastalik durumunda, sikayetlerin ilk olarak ne zaman, nerede basladigini ve hangi taniyla tedavi gordiginizi belirtiniz:.........ccvvveiriveeeeiviiees e

Ayni tani/teshis ile daha 6nce tedavi gordiiniz mi? : : Evet| | Hayir [ | Evetise; hangi tarihte ve hangi kurumda tedavi oldugunuzu belirtiniz::

Seyahat 6ncesi var olan hastaliklarinizi belirtiniz: ............vvviiiinnnn.

CENAZE NAKLi
RV L= R=Y=) <) ] TN oY= 1 0743

Vefat sebebine iligkin hastalik nedeni ile daha 6nce tedavi olundu mu? ?: Evet D Hayir D Evet ise; hangi tarihte ve hangi kurumda tedavi olundugunu
972 T o2 PP
Cenaze nakil masraflarinin kim tarafindan 6dendigini ve tutarini DEIIFtINIZ: ........cveeiiiiiiie s e s s srr e e s e s nrneeeas

YASAL MASRAFLAR/ KEFALET UCRETI / KAPKAG
(1Y =T = ]2

. Yukaridaki bilgilerin dogrulugunu kabul, beyan ve imzamla tasdik ederim. Tazminat 6demesinin beyanlarim dogrultusunda yapilacagini, aksine bir durumun varligi tespit
edildigi takdirde, GULF Sigorta A.S.'nin kanuni haklarini kullanmakta serbest bulundugunu itirazsiz ve pesinen kabul, beyan ve taahhit ederim. Tazminati talep eden
kisiye ait her tiirli bilgi ve belgenin Sigorta Sirketine verilecegini ayrica beyan ederim.

. Is bu police ile teminat altina alinmis olan herhangi bir riziko sebebi ile olusturulacak hasar dosyasi igin, sigortaci gerekli gérdiigii hallerde, sigortal/ maddur ile alakali
olarak her tirli bilgi ve belgeyi sigortali/magdur namina resmi birimlerden talep ve temin edebilir, bu konuda sigortalinin 6n muvaffakatnamesi, police ve bu beyan
formu ile otomatik olarak alinmis sayilmaktadir.

Adiniz, Soyadiniz: imza Tarih: ...coeu.. ) F— y F—



