
          

 

GIẤY YÊU CẦU BỒI THƯỜNG - BẢO HIỂM TAI NẠN TÍN DỤNG TIÊU DÙNG 

HỒ SƠ BỒI THƯỜNG (chỉ dành riêng cho nhân viên của công ty):  . 

  

THÔNG TIN VỀ NGƯỜI ĐƯỢC BẢO HIỂM 

Số hợp đồng bảo hiểm: (1) . 

Thời hạn hợp đồng bảo hiểm, số ngày: (2) . 

Ngày ký hợp đồng: (3) . 

Tên người được bảo hiểm: (4) . 

Số CMND/Hộ chiếu: (4) . 

Ngày tháng năm sinh: (4) . 

Tên & địa chỉ liên lạc của người yêu cầu giải quyết bồi thường: (5) . 

 . 

Mối quan hệ với người được bảo hiểm: (5) Số điện thoại: (5) . 

 

YÊU CẦU GIẢI QUYẾT BỒI THƯỜNG CHO SỰ KIỆN BẢO HIỂM SAU (Xin vui lòng đánh dấu 

vào một trong 2 ô dưới đây) 

1) Sự kiện bảo hiểm 1 - Tử vong do tai nạn:         

2) Sự kiện bảo hiểm 2 – Thương tật toàn bộ vĩnh viễn do tai nạn:(Từ 60% trở lên):  

Xin vui lòng cung cấp các chứng từ sau: 

(a) Giấy yêu cầu bồi thường (Giấy này) 

(b) Đơn/ Hợp đồng bảo hiểm (bản chính)  

(c) Giấy chứng tử do UBND phường/ xã cấp trong trường hợp người được bảo hiểm chết (bản 

gốc hoặc bản sao có công chứng) 

(d) Giấy chứng nhận tình trạng thương tật của Người được bảo hiểm do Cơ quan y tế có thẩm 

quyền cấp (nếu có) / Áp dụng theo Bảng tỷ lệ trả tiền bảo hiểm thương tật tòan bộ của Bảo 

Minh ban hành (đính kèm Điều khỏan này) trong trường hợp người được bảo hiểm bị thương 

tật vĩnh viễn  

(e) Giấy báo tử của Người được bảo hiểm do Bác sỹ hay Bệnh viện cấp (bản gốc/bản sao có 

công chứng) 

(f) Các chứng từ bệnh viện nếu sau tai nạn có cấp cứu hoặc nằm viện 

(g) Hồ sơ tai nạn của cơ quan Cảnh sát Giao thông (nếu bị tai nạn giao thông) hoặc Biên bản tai 

nạn có xác nhận của cơ quan công an hoặc chính quyền địa phương nơi Tai nạn xảy ra, hoặc 

trường học nơi Người được bảo hiểm đang học (nếu Tai nạn xảy ra tại trường), hay tại cơ 

quan, văn phòng nơi Người được bảo hiểm đang làm việc tại thời điểm xảy ra Tai nạn làm 

Người được bảo hiểm chết (đối với tai nạn lao động)  

(h) Bản sao chứng minh nhân dân của Người yêu cầu giải quyết quyền lợi bảo hiểm (có công 

chứng hoặc xác nhận đối chiếu bản gốc của Công ty bảo hiểm) 

(i) Giấy tờ chứng minh quyền được thừa kế (bản gốc / bản sao có công chứng) 

(j) Giấy phép lái xe hợp lệ (bản gốc/ bản sao có công chứng) khi điều khiển phương tiện tham 

gia giao thông theo quy định của pháp luật. 

 

CAM ĐOAN . 
Tôi/chúng tôi xác nhận rằng Tôi/chúng tôi tuân thủ theo mọi điều kiện, điều khoản của hợp đồng bảo hiểm và và rằng 

các thông tin được khai báo trong thông báo này là thực sự và tôi /chúng tôi không dấu diếm che đậy bất kỳ thông tin 

liên quan đến yêu cầu bồi thường này. Ngoài ra, nếu người ký tên dưới đây không phải là người được bảo hiểm, thì 

cam kết là mình đã được ủy quyền của người được bảo hiểm hoặc được sự đồng ý của tất cả các thành viên gia đình 

(trong cùng hộ khẩu) ủy quyền cho mình tiến hành các thủ tục yêu cầu bồi thường bảo hiểm. 

Ngày …. Tháng …. Năm  20….. 

Người yêu cầu bồi thường 

(ký và ghi rõ họ tên)     

 

 

 



   HƯỚNG DẪN ĐIỀN THÔNG TIN 
 

(1) SỐ HỢP ĐỒNG BẢO HIỂM: Gồm 10 số  

Điền theo mục “Số Đơn Bảo Hiểm: CCIC số” được in trên “Đơn/Giấy chứng nhận bảo hiểm” 

 
 

(2) THỜI HẠN HỢP ĐỒNG BẢO HIỂM, SỐ NGÀY:  

Điền đầy đủ thời gian “Kể từ ngày ….. và kết thúc vào ngày……” giống như mục “Thời hạn bảo 

hiểm” được in trên trên “Đơn/Giấy chứng nhận bảo hiểm”.  

 

 

 

 

 

 



 

(3) NGÀY KÝ HỢP ĐỒNG:  

Điền theo thông tin thời gian in trên mục “Ngày cấp Đơn Bảo Hiểm”  
 

 

 

 

(4) TÊN NGƯỜI ĐƯỢC BẢO HIỂM, SỐ CMND/HỘ CHIẾU, VÀ NGÀY THÁNG NĂM SINH:  

Điền chính xác theo thông tin về tên “Người được bảo hiểm”, “Ngày tháng năm sinh”, “Số CMND” được 

in trên Đơn/Giấy chứng nhận bảo hiểm 

 

 

(5) TÊN & ĐỊA CHỈ LIÊN LẠC CỦA NGƯỜI YÊU CẦU GIẢI QUYẾT BỒI THƯỜNG, MỐI 

QUAN HỆ VỚI NGƯỜI ĐƯỢC BẢO HIỂM VÀ SỐ ĐIỆN THOẠI.  

Điền chính xác các thông tin của Người yêu cần giải quyết bồi thường: 

- Họ tên phải đầy đủ và rõ ràng như thông tin trên CMND/Thẻ căn cước công dân 

- Địa chỉ liên lạc: điền chi tiết rõ ràng để công ty có thể gửi thông tin/hồ sơ cần thiết về địa chỉ này.  

- Mối quan hệ: ví dụ: Vợ, chồng, Anh, Chị….. 

- Số điện thoại.  

 

(6) YÊU CẦU GIẢI QUYẾT BỒI THƯỜNG CHO SỰ KIỆN BẢO HIỂM 

Đánh dấu √  hoặc  X vào ô phù hợp. Lưu ý: CHỈ được chọn 1 trong 2 ô tương ứng với sự kiện bảo hiểm.  


