
Ασφάλιση Xxxxx
Έγγραφο πληροφοριών για το ασφαλιστικό προϊόν

Εταιρεία: Ασφαλιστική Εταιρεία [Όνομα]       Προϊόν: Ασφαλιστήριο συμβόλαιο [Όνομα]

[Δήλωση ότι πλήρεις προσυμβατικές και συμβατικές πληροφορίες για το προϊόν παρέχονται σε άλλα έγγραφα]

Τι είναι αυτό το είδος ασφάλισης;
[Περιγραφή της ασφάλισης]

Τι ασφαλίζεται;
	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

Τι δεν ασφαλίζεται;
	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

Υπάρχουν περιορισμοί στην κάλυψη;
	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

	 Xxxxxx

Πού είμαι καλυμμένος;
	 Xxxxxx

Ποιες είναι οι υποχρεώσεις μου;
•	 Xxxxxx
•	 Xxxxxx
•	 Xxxxxx
•	 Xxxxxx

Πότε και πώς πληρώνω;
Xxxxxx

Πότε αρχίζει και πότε λήγει η κάλυψη; 
Xxxxxx

Πώς μπορώ να ακυρώσω τη σύμβαση;
Xxxxxx


