DIAMOND FINANCE
UBEZPIECZENIA

®
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Whptate nalezy realizowac do 25 dnia miesigca poprzedzajgcego kolejny m-c.
Brak optaconej sktadki w terminie oznacza rezygnacje z ubezpieczenia.

Sktadki nalezy wptacad wytgcznie w walucie PLN.
(nie przyjmujemy wptat z bankéw zagranicznych w obcych walutach).

UWAGA! Podanie nr pesel jest niezbedne, gdyz tylko w ten sposéb w ubezpieczeniu OUG mozemy powigza¢ wptate
z kartoteka klienta. Jezeli z jakichkolwiek przyczyn jest to problem - sugerujemy wybranie innego produktu ubezpieczenio-
wego. Nasi Partnerzy, doswiadczeni agenci, zaproponuja odpowiedni produkt do Panstwa potrzeb. Podkresli¢ nalezy,

ze kazdy klient przystepujac do programu otwartego ubezpieczenia grupowego Diamond Finance wyraza zgode na zawarcie
ubezpieczenia m.in. poprzez podanie swoich danych osobowych niezbednych do jego zawarcia. Nasza firma wykorzystuje
te dane wytacznie na potrzeby obstugi ubezpieczenia (w tym dla zaktadu ubezpieczen) i nie przekazuje ich osobom trzecim.




