220436f

Valtakirja

@ POthla Vakuutus Pelaajan vakuutus- ja vahinkoasioiden hoitoa varten

Kausi

1. Valtuuttaja Nimi Henkilstunnus
Seura
Osoite Postinumero Postitoimipaikka
Sahkoposti Puhelin

2. Valtuutettu 1 [Nimi Henkilstunnus
Seura
Osoite Postinumero Postitoimipaikka
Sahkoposti Puhelin

3. Valtuutettu 2 |Nimi Henkildtunnus
Seura
Osoite Postinumero Postitoimipaikka
Sahkoposti Puhelin

4. Asia, jota val-  |Sporttiturvan perusteella kasiteltavat vakuutus- ja vahinkoasiat. Vakuutustunnus

tuutus koskee

5. Valtakirjan [ ] vakuutuksen ostaminen

lagjuus |:| vahinkoasian hoito
|:| korvauksen saajasta madraaminen

6. Allekirjoitus Aika ja paikka
Valtakirjan antajan allekirjoitus ja nimenselvennys

Ohjeet valtakirjan antamista varten

1 Valtakirjan antaa pelaaja, jonka vakuutus- ja vahinko- eli kor- vakuutus- ja vahinkoasioita ja madrata korvauksen saajasta
vausasiaa valtakirjalla tullaan hoitamaan. itsenaisesti.
- Vahinkoasian hoito: valtuutus oikeuttaa hakemaan kor- 3 Valtakirja on paivattava ja allekirjoitettava. Valtakirjan allekir-
vausta valtuutuksen piiriin edellisen kohdan (3.) mukaan joittaa valtakirjan antaja. Alaikaisen valtakirjan antajan puo-
kuuluvista vahinkoasioista ja asioimaan vakuutusyhtion lesta valtakirjan allekirjoittaa alaikaisen huoltaja.

kanssa valtuutuksen antajan puolesta. Valtuutetulla on
oikeus saada valtakirjan antajaa koskevat, vahinkoasian
hoitamista varten tarpeelliset ja muutoin salassa pidetta-
vat tiedot (esimerkiksi terveydentilaa koskevat tiedot).

- Korvauksen saajasta maaraaminen: oikeus maarata kor-
vauksen saajasta tarkoittaa oikeutta ilmoittaa kenelle ja
mille tilille vakuutuskorvaus suoritetaan.

Valtuutus on voimassa valtakirjassa mainitun vakuutuskau-
den ajan. Huoltajan allekirjoittama valtuutus lakkaa olemasta
voimassa alaikaisen tullessa taysi-ikaiseksi, minka jalkeen
taysi-ikaisen on tarvittaessa annettava ja allekirjoitettava uusi
valtakirja.

2 Valtakirjan saajasta eli valtuutetusta tulee ilmoittaa valtuute-
tun luotettavaa tunnistamista varten riittavat tiedot, seka sel-
laiset yhteystiedot, joiden perusteella valtuutettuun voidaan
tarvittaessa ottaa yhteytta. Mikali valtakirjalla on valtuutettu
useampi henkild, on kullakin valtuutetulla oikeus hoitaa
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