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�ା�� େ�ମିଆ

��ାବ ଫମ�

URN: 008

1.

ବାଷ�କ ଆୟ (ଟ�ା)

ଶୀଷ�କ[ସ�ାଦନା] ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଇେମଲ୍ ଆଇଡି ବିକ� ନ�ର

େମାବାଇଲ୍ ନ�ର

ସା�ତିକ ଠକିଣା

ବ�ା� ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଆପଣ କି�ା ��ାବିତ ଆେବଦନକାରୀ� ମ�ରୁ େକହ ିପିଇପି# ଅଟ�ି କି?            ହ ଁ            ନାହିଁ

ନା, େମାର ଏକ ଇ-ବୀମା ଆକାଉ� ନାହି ଁଏବଂ ଏହାକୁ େଖାଲିବାକୁ ଚାହ ଁୁନାହିଁ

କି�ା

େମାର ବ��ମାନର ଇ-ବୀମା ଆକାଉ� ନାହି ଁଏବଂ ମ ଁ ୁଏକ ନୂତନ ଇ-ବୀମା ଆକାଉ� ସ�ିୃ କରିବାକୁ ଆ�ହୀ     

         (ଦୟାକରି ସ��ୃ କାଗଜପ� ସହତି ଇେଲେ�� �ାନିକ୍ ବୀମା ଖାତା େଖାଲିବା ଫମ� (ଇଆଇଏ ଫମ�) ଦାଖଲ କର�)।

ହ ଁ, ଏହ ିପଲିସିକୁ େମା ଇ-ବୀମା ଆକାଉ�କୁ େ�ଡିଟ୍ କର�

ଯଦି ହ ଁ, ଦୟାକରି ବିଦ�ମାନ ଇ-ବୀମା ଆକାଉ� ନ�ର ଅଂଶୀଦାର କର�।  

ସିେକୱାଇସି ନ�ର (ବିକ�): ପ�ାନ୍ ନ�ର

େରାଜଗାର[ସ�ାଦନା]            େବତନେଭାଗୀ           �ୟଂ ନିେୟାଜତି            ଛା�            ଗହୃଣିୀ            ଅନ�, ଦୟାକରି ନି��� କର�

��ାବକ� ସହ ସ�କ��ିମିୟମ ୍େପ�ଠ କରାଯାଇଛି

ବ�ା� ବିବରଣୀ:

ଆକାଉ� ନ�ର IFSC େକାଡ୍

ଇେଲେ�� �ାନିକ୍ ଇନସ�ୁରା� � ଆକାଉ� (ଇଆଇଏ)ର ବିବରଣୀ

ଆପଣ ଏକ ଇ-ବୀମା ଆକାଉ�େର ଏହ ିପଲିସି ଜମା କରିବାକୁ ଚାହ ଁା�ି କି? (ଦୟାକରି େଯେକୗଣସି େଗାଟିଏ ଚୟନ କର�)

ଦୟାକରି ବୀମା ଭ�ାର ନାମ ଚୟନ କର� (ଆପଣ ଆପଣ� ଆକାଉ� େଖାଲିଛ�ି)

1. 2. 3. 4.            (ଦୟାକରି େଯେକୗଣସି େଗାଟିଏ ଚୟନ କର�)

ଲ�ା�ଲାଇନ୍ ନ�ର

ଆକାଉ� �କାର[ସ�ାଦନା]           ସ�ୟ[ସ�ାଦନା]           ସ�ତି ଶାଖା ସହର

ଜ�ିା ରାଜ� ସରକାର ବ��ିଗତ ପରିଚୟ ନ�ର

ଲ�ା�ମାକ�[ସ�ାଦନା] ସହର

DOB ଡି ଡି ଏମ ୍ଏମ ୍ୱାଇ ୱାଇ ୱାଇ ୱାଇ ଲି�:    ପରୁୁଷ    ମହଳିା    ଅନ�ମାେନ ଜାତୀୟତା[ସ�ାଦନା]

ଆପଣ ପଲିସି କିଟ୍ ର ଫିଜକିାଲ କପି ଚାହ ଁୁଛ�ି କି:

ମ ଁ ୁସମ� ନିୟମ ◌ାବଳୀ ଏବଂ ସ��ାବଳୀ ପଢ଼ିଛି, ବୁଝଛିି ଏବଂ �ହଣ କରିଛି ଏବଂ ଏହା �ାରା ନିଭା ବୁପା �ା�� ବୀମା କି�ା ଏହାର େକୗଣସି ଏେଜ� ଏବଂ / କି�ା ତୃତୀୟ ପ� (ies)/ ସହେଯାଗୀ�ୁ �ାଗତ କଲ୍ / ଏସଏମଏସ , େସବା କଲ୍ / ଏସଏମଏସ କି�ା ଅନ� 
େକୗଣସି ବାଣଜିି�କ େଯାଗାେଯାଗ କରିବା ପାଇ ଁ େମାର ପ�ୀକୃତ େଫାନ୍ ନ��ର୍ େର � �ା� �ଆପ ୍/ ଏସଏମଏସ / ଇେମଲ୍ / େଫାନ୍ / େଫସବୁକ୍ କି�ା ଅନ� େକୗଣସି ମା�ମ ମା�ମେର େମା ର ପ�ୀକୃତ େଫାନ୍ ନ��ର୍ େର େମା ସହତି େଯାଗାେଯାଗ କରିବାକୁ ଅଧ �କାର 
େଦଇଛି

#Politically �କାଶତି ବ��ି (ପିଇପି) େହଉଛ�ି େସହ ିବ��ି େଯଉମଁାେନ �ମଖୁ ସାବ�ଜନୀନ କାଯ�� ଯଥା େକ� କି�ା ରାଜ� ସରକାର� ମଖୁ�/ମ�ୀ, ବରି�� ରାଜେନତା, ବରି�� ସରକାରୀ, ନ�ାୟିକ କି�ା ସାମରିକ ଅଧ �କାରୀ, ସରକାରୀ କ�ାନୀର ବରି�� କାଯ��ନିବ�ାହୀ, 
ଗରୁୁ�ପ�ୂ� ଦଳୀୟ ଅଧ �କାରୀ ଅଟ�ି । (ଯଦି ଆପଣ ପିଇପି ବିେରାଧେର ଟିକ୍ କରିଛ�ି, ଦୟାକରି ପଥୃକ ପିଇପି ���ାବଳୀ ପରୂଣ କର�)

ହ ଁ ନାହିଁ

��ାବକ ବିବରଣୀ:

NSDL ସିଆଇଆରଏଲ୍ କାଭ� CAMS
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2.

ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଲି�[ସ�ାଦନା]  ପରୁୁଷ    ମହଳିା            ଅନ�ମାେନ ଉ�ତା[ସ�ାଦନା] (HUF) (ଇ�) ଓଜନ[ସ�ାଦନା] (େକଜ)ି

ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର� ଯଦି ଭାରତୀୟ ନୁହ�ିଁ

ଅ�ା ଲାଇନ୍ (ଇ�)

ଆ
େବ
ଦନ

କା
ର
ୀ ୧

ଜ� � ତାରିଖ D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ େମାବାଇଲ୍ ନ�ର

ପାସେପାଟ� ନ�ର

��ାବକ� ସହ ସ�କ� (ଦୟାକରି ଟିକ୍ ବିକ�):

ନିଜ/ପ�ୀ/ପଅୁ/େବାହୂ/ଝଅି/�ାଇ/ଁପିତା/ମାଆ/�ଶରୁ/ଶାଶ/ୂେଜେଜବାପା/େଜେଜମା/ନାତୁଣୀ/ନାତୁଣୀ/ଭଉଣୀ/ଭାଉଜ/ପତୁୁରା/ଭଣଜା/ନିଯ�ିୁଦାତା-କମ�ଚାରୀ

ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଲି�[ସ�ାଦନା]  ପରୁୁଷ    ମହଳିା            ଅନ�ମାେନ ଉ�ତା[ସ�ାଦନା] (HUF) (ଇ�) ଓଜନ[ସ�ାଦନା] (େକଜ)ି

ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର� ଯଦି ଭାରତୀୟ ନୁହ�ିଁ

ଅ�ା ଲାଇନ୍ (ଇ�)

ଆ
େବ
ଦନ

କା
ର
ୀ ୨

ଜ� � ତାରିଖ D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ େମାବାଇଲ୍ ନ�ର

ପାସେପାଟ� ନ�ର

��ାବକ� ସହ ସ�କ� (ଦୟାକରି ଟିକ୍ ବିକ�):

ନିଜ/ପ�ୀ/ପଅୁ/େବାହୂ/ଝଅି/�ାଇ/ଁପିତା/ମାଆ/�ଶରୁ/ଶାଶ/ୂେଜେଜବାପା/େଜେଜମା/ନାତୁଣୀ/ନାତୁଣୀ/ଭଉଣୀ/ଭାଉଜ/ପତୁୁରା/ଭଣଜା/ନିଯ�ିୁଦାତା-କମ�ଚାରୀ

ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଲି�[ସ�ାଦନା]  ପରୁୁଷ    ମହଳିା            ଅନ�ମାେନ ଉ�ତା[ସ�ାଦନା] (HUF) (ଇ�) ଓଜନ[ସ�ାଦନା] (େକଜ)ି

ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର� ଯଦି ଭାରତୀୟ ନୁହ�ିଁ

ଅ�ା ଲାଇନ୍ (ଇ�)

ଆ
େବ
ଦନ

କା
ର
ୀ ୩

ଜ� � ତାରିଖ D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ େମାବାଇଲ୍ ନ�ର

ପାସେପାଟ� ନ�ର

��ାବକ� ସହ ସ�କ� (ଦୟାକରି ଟିକ୍ ବିକ�):

ନିଜ/ପ�ୀ/ପଅୁ/େବାହୂ/ଝଅି/�ାଇ/ଁପିତା/ମାଆ/�ଶରୁ/ଶାଶ/ୂେଜେଜବାପା/େଜେଜମା/ନାତୁଣୀ/ନାତୁଣୀ/ଭଉଣୀ/ଭାଉଜ/ପତୁୁରା/ଭଣଜା/ନିଯ�ିୁଦାତା-କମ�ଚାରୀ

ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଲି�[ସ�ାଦନା]  ପରୁୁଷ    ମହଳିା            ଅନ�ମାେନ ଉ�ତା[ସ�ାଦନା] (HUF) (ଇ�) ଓଜନ[ସ�ାଦନା] (େକଜ)ି

ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର� ଯଦି ଭାରତୀୟ ନୁହ�ିଁ

ଅ�ା ଲାଇନ୍ (ଇ�)

ଆ
େବ
ଦନ

କା
ର
ୀ ୩

ଜ� � ତାରିଖ D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ େମାବାଇଲ୍ ନ�ର

ପାସେପାଟ� ନ�ର

��ାବକ� ସହ ସ�କ� (ଦୟାକରି ଟିକ୍ ବିକ�):

ନିଜ/ପ�ୀ/ପଅୁ/େବାହୂ/ଝଅି/�ାଇ/ଁପିତା/ମାଆ/�ଶରୁ/ଶାଶ/ୂେଜେଜବାପା/େଜେଜମା/ନାତୁଣୀ/ନାତୁଣୀ/ଭଉଣୀ/ଭାଉଜ/ପତୁୁରା/ଭଣଜା/ନିଯ�ିୁଦାତା-କମ�ଚାରୀ

ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଲି�[ସ�ାଦନା]  ପରୁୁଷ    ମହଳିା            ଅନ�ମାେନ ଉ�ତା[ସ�ାଦନା] (HUF) (ଇ�) ଓଜନ[ସ�ାଦନା] (େକଜ)ି

ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର� ଯଦି ଭାରତୀୟ ନୁହ�ିଁ

ଅ�ା ଲାଇନ୍ (ଇ�)

ଆ
େବ
ଦନ

କା
ର
ୀ ୩

ଜ� � ତାରିଖ D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ େମାବାଇଲ୍ ନ�ର

ପାସେପାଟ� ନ�ର

��ାବକ� ସହ ସ�କ� (ଦୟାକରି ଟିକ୍ ବିକ�):

ନିଜ/ପ�ୀ/ପଅୁ/େବାହୂ/ଝଅି/�ାଇ/ଁପିତା/ମାଆ/�ଶରୁ/ଶାଶ/ୂେଜେଜବାପା/େଜେଜମା/ନାତୁଣୀ/ନାତୁଣୀ/ଭଉଣୀ/ଭାଉଜ/ପତୁୁରା/ଭଣଜା/ନିଯ�ିୁଦାତା-କମ�ଚାରୀ

ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଲି�[ସ�ାଦନା]  ପରୁୁଷ    ମହଳିା            ଅନ�ମାେନ ଉ�ତା[ସ�ାଦନା] (HUF) (ଇ�) ଓଜନ[ସ�ାଦନା] (େକଜ)ି

ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର� ଯଦି ଭାରତୀୟ ନୁହ�ିଁ

ଅ�ା ଲାଇନ୍ (ଇ�)

ଆ
େବ
ଦନ

କା
ର
ୀ ୪

ଜ� � ତାରିଖ D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ େମାବାଇଲ୍ ନ�ର

ପାସେପାଟ� ନ�ର

��ାବକ� ସହ ସ�କ� (ଦୟାକରି ଟିକ୍ ବିକ�):

ନିଜ/ପ�ୀ/ପଅୁ/େବାହୂ/ଝଅି/�ାଇ/ଁପିତା/ମାଆ/�ଶରୁ/ଶାଶ/ୂେଜେଜବାପା/େଜେଜମା/ନାତୁଣୀ/ନାତୁଣୀ/ଭଉଣୀ/ଭାଉଜ/ପତୁୁରା/ଭଣଜା/ନିଯ�ିୁଦାତା-କମ�ଚାରୀ

ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଲି�[ସ�ାଦନା]  ପରୁୁଷ    ମହଳିା            ଅନ�ମାେନ ଉ�ତା[ସ�ାଦନା] (HUF) (ଇ�) ଓଜନ[ସ�ାଦନା] (େକଜ)ି

ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର� ଯଦି ଭାରତୀୟ ନୁହ�ିଁ

ଅ�ା ଲାଇନ୍ (ଇ�)

ଆ
େବ
ଦନ

କା
ର
ୀ ୫

ଜ� � ତାରିଖ D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ େମାବାଇଲ୍ ନ�ର

ପାସେପାଟ� ନ�ର

��ାବକ� ସହ ସ�କ� (ଦୟାକରି ଟିକ୍ ବିକ�):

ନିଜ/ପ�ୀ/ପଅୁ/େବାହୂ/ଝଅି/�ାଇ/ଁପିତା/ମାଆ/�ଶରୁ/ଶାଶ/ୂେଜେଜବାପା/େଜେଜମା/ନାତୁଣୀ/ନାତୁଣୀ/ଭଉଣୀ/ଭାଉଜ/ପତୁୁରା/ଭଣଜା/ନିଯ�ିୁଦାତା-କମ�ଚାରୀ

ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଲି�[ସ�ାଦନା]  ପରୁୁଷ    ମହଳିା            ଅନ�ମାେନ ଉ�ତା[ସ�ାଦନା] (HUF) (ଇ�) ଓଜନ[ସ�ାଦନା] (େକଜ)ି

ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର� ଯଦି ଭାରତୀୟ ନୁହ�ିଁ

ଅ�ା ଲାଇନ୍ (ଇ�)

ଆ
େବ
ଦନ

କା
ର
ୀ ୬

ଜ� � ତାରିଖ D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ େମାବାଇଲ୍ ନ�ର

ପାସେପାଟ� ନ�ର

��ାବକ� ସହ ସ�କ� (ଦୟାକରି ଟିକ୍ ବିକ�):

ନିଜ/ପ�ୀ/ପଅୁ/େବାହୂ/ଝଅି/�ାଇ/ଁପିତା/ମାଆ/�ଶରୁ/ଶାଶ/ୂେଜେଜବାପା/େଜେଜମା/ନାତୁଣୀ/ନାତୁଣୀ/ଭଉଣୀ/ଭାଉଜ/ପତୁୁରା/ଭଣଜା/ନିଯ�ିୁଦାତା-କମ�ଚାରୀ

ବୀମା ପାଇ ଁ ଆେବଦନକାରୀ� ବିବରଣୀ:
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3.

ନୀତି �କାର: ବ��ିଗତ ଭାେବ େଯାଜନା �କାର: େରୗପ�            ��ାଟିନମ୍

�ିମିୟମ ୍େଦୟ େମାଡ୍:  ସି�ଲ

ଅ�ଭ�ୁ � େହବାକୁ ଥ �ବା ଜୀବନ ସଂଖ�ା: �ା� ବୟ�

ଆଧାର ବୀମା ରାଶି

ପରିବାର େ��େର େ�� ାଟର ସମ ୍ବୀମା ରାଶ ି�ଥମ ପଲିସି �କାର େହବ 'ସଦସ� ସଂଖ�ା (୬ରୁ ଅଧ �କ ସଦସ�� ପାଇ ଁମଲୂ� ୧୦ ଭାବେର ବିେବଚନା କରାଯିବ) * େବସ ୍ସମ୍
ବୀମାକାରୀ * ଗଣୁକ କାରକ (୨ ସଦସ� ପଲିସି ପାଇ ଁ୧.୫ ଏବଂ ଅନ�ମାନ� ପାଇ ଁ ୧)' େହବ।

ରୁମ ୍ଭଡ଼ା ବାଛିଛି (େକବଳ ପରିବାର �ଥମ ରୂପା େଭରିଆ� ପାଇ ଁ�ଯଜୁ�)  େଦ�ନିକ ୩,୦୦୦ ଟ�ା କି�ା େସୟାର ରୁମ;୍ ଯାହା ନି� � ଅେଟ

େଦ�ନିକ ୫,୦୦୦ ଟ�ା ବା ସି�ଲ୍ �ାଇେଭଟ୍ ରୁମ;୍ ଯାହା ନି� � ଅେଟ

ପଲିସି କଭେରଜ:୍  େଜାନ୍ ୧: ସବ�ଭାରତୀୟ କଭେରଜ୍

େଜାନ୍ ୨: ମ�ୁାଇ (ନଭି ମ�ୁାଇ ଏବଂ ଥାେନ ସେମତ), ଦି�ୀ ଏନସିଆର, େକାଲକାତା ଏବଂ ଗଜୁରାଟ ରାଜ� ପାଇ ଁସହ-େଦୟ

ସହତି ସବ�ଭାରତୀୟ କଭେରଜ ୍�ଯଜୁ�

ନୀତି ଅବଧ �:  ୧ ବଷ� ୨ ବଷ� ୩ ବଷ�

(ଟି�ଣୀ - ଯଦି ଆପଣ େଜାନ୍ ୨ ଚୟନ କର�ି, େତେବ ମ�ୁାଇ (ନଭି ମ�ୁାଇ ଏବଂ ଥାେନ ସେମତ), ଦି�ୀ ଏନସିଆର, େକାଲକାତା ଏବଂ ଗଜୁରାଟ ରାଜ�େର ଚିକି�ା ପାଇ ଁ୨୦% ସହ-େଦୟ

ଲାଗ ୁେହବ।

ଆପଣ େପାେଟ�ବିଲିଟି ପାଇ ଁଆେବଦନ କରୁଛ�ି କି:  ହ ଁ            ନାହିଁ      (ଯଦି 'ହ ଁ', ଦୟାକରି ପଥୃକ େପାେଟ�ବିଲିଟି ଫମ� ମ� ପରୂଣ କର�)।

ଦୟାକରି ସ��ୃ ବ�ଗଡିୁକ ଟିକ୍ କର�:

ଆଧାର କଭେରଜ:୍

ବିକ� କଭେରଜ:୍

ଦୟାକରି ଚୟନ କରିବାକୁ ଟିକ୍ କର�

1. ବ��ତ ଆନୁଗତ� ସଂେଯାଜନ

2. ହ�ିଟାଲର ନଗଦ ଟ�ା

3. ଆ�ଜ�ାତିକ କଭେରଜ,୍ ମାତୃ� ଲାଭ ଏବଂ ନି��� େରାଗ ପାଇ ଁ ବ��ତ
େଭୗେଗାଳିକ ପରିସର (େକବଳ ��ାଟିନମ ୍େଯାଜନା ପାଇ ଁ �ଯଜୁ�)

4. 'ଅ�ଜ�ାତୀୟ କଭେରଜ'୍ ପାଇ ଁ ଆପଣ� ବୀମା ରାଶରି ଦୁଇଗଣୁ କର� (େକବଳ ��ାଟିନମ ୍��ାନ୍ ପାଇ ଁ �ଯଜୁ�)

ଆେବଦନକାରୀ ନ�ର

1 2 3 4 5 6

5. ଦୟାକରି 'ବ��ିଗତ ଦୁଘ�ଟଣା କଭର' ଚୟନ କେଲ ଟିକ୍ କର�
(ଏହ ିବିକ� େକବଳ 18 ବଷ� କି�ା ତା'ଠାରୁ ଅଧ �କ ବୟସର ଆେବଦନକାରୀ� ପାଇ ଁ ଉପଲ�)।

– ଯଦି 'ବ��ିଗତ ଦୁଘ�ଟଣା କଭର' ଚୟନ କରାଯାଏ, େତେବ ଦୟାକରି ଆେବଦନକାରୀ େକୗଣସି ଚାକିରି କି�ା ବିମାନ କି�ା ସମ�ୁ ଯାଉଥ �ବା ଜାହାଜେର କମ�ଚାରୀ
ଭାବେର କାଯ�� କରିବା, ଭୂତଳ ଖଣ ିକି�ା ଟେନଲିଂ, ସଶ� ବାହନିୀ କି�ା ସରୁ�ା ବାହନିୀ, େକୗଣସି ଦୁଃସାହସିକ �ୀଡ଼ା (େମାଟର
�ିଡ୍ �ତିେଯାଗିତା ସେମତ) େର ଅଂଶ�ହଣ କରିବା ସ��ୀୟ େକୗଣସି ବୃ�ିେର ସ��ୃ ଅଛ�ି କି ନାହି ଁ
ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର�।

6. ଦୟାକରି '�ିଟିକାଲ୍ ଇେଲେନସ ୍କଭର' ଚୟନ କେଲ ଟିକ୍ କର�
(ଏହ ିବିକ� େକବଳ 18 ବଷ� କି�ା ତା'ଠାରୁ ଅଧ �କ ବୟସର ଆେବଦନକାରୀ� ପାଇ ଁ ଉପଲ�)

କଭେରଜ ୍ରାଶ ିଚୟନ କରାଯାଇଛି

- ଯଦି '�ିଟିକାଲ୍ ଇେଲେନସ ୍କଭର' ଚୟନ କରାଯାଏ, େତେବ ଦୟାକରି ଆେବଦନକାରୀ�ୁ ହୃଦୟ, ମ�ି�, ଫୁସଫୁସ,୍ କିଡନୀ, ଯକୃତ, ଅ�ାଶୟ,

�ି �ହା, ଅ�ନଳୀ, ର�ନଳୀ, ହାଡ଼/ ଗ� ିକି�ା ସାମାନ� େରାଗ ବ�ତୀତ ଶରୀରର ଅନ� େକୗଣସି ଅ�କୁ
�ଭାବିତ କରୁଥ �ବା େକୗଣସି �ନିକ େରାଗ ପାଇ ଁ ନି��ୟ େହାଇଛି କି ନାହି ଁ କି�ା ଚିକି�ା କରାଯାଉଛି
କି ନାହି ଁ ଦୟାକରି ଟିକ୍ କର�।

7. ଦୟାକରି 'େହ�� େକାଚ୍' (ଏହ ିବିକ� େକବଳ ୧୮ବଷ� କି�ା ତା'ଠାରୁ ଅଧ �କ ବୟସର ଆେବଦନକାରୀ� ପାଇ ଁ ଉପଲ�) ଚୟନ କେଲ ଟିକ୍ କର� -ଯଦି 'େହ�� େକାଚ୍' ଚୟନ କରାଯାଏ, େତେବ ଧାରା ୨ ଅଧୀନେର ଆେବଦନକାରୀ� େମାବାଇଲ୍ ନ�ର �ଦାନ 

'େହ�� େକାଚ୍' କଭେରଜ ୍ଚୟନ କରିବା େ��େର, ମ ଁ ୁରାଜି େଯ କ�ାନୀ େସବା �ଦାନକାରୀ�ୁ ଆେବଦନକାରୀ� �ାସ�ିକ ବିବରଣୀ �ଦାନ କରିପାେର ଯାହା �ାରା ଏହି
ସବିୁଧା ଅଧୀନେର େସବାଗଡିୁକ �ଦାନ କରିବା ପାଇ ଁ ଆେବଦନକାରୀ� ସହ େଯାଗାେଯାଗ କରାଯାଇପାରିବ। ମ ଁ ୁଆହୁରି ସହମତ ଏବଂ ସ�ତି େଦଉଛି େଯ େମାବାଇଲ୍ ଆ�ି�େକସନ୍ େର ବିବରଣୀ
�ାକିଂ କରିବା କ�ାନୀ ଏବଂ େସବା �ଦାନକାରୀ� �ାରା ଆବଶ�କ। ମ ଁ ୁେମାର ନିଜ �ାଧୀନ ଇ�ା େର ଏବଂ ବିନା େକୗଣସି ଚାପେର େଘାଷଣା କେର ଏବଂ
ସ�ତି ଦିଏ େଯ କ�ାନୀ ଏବଂ ଏହାର ଅଧ �କୃତ େସବା �ଦାନକାରୀ ନିୟମିତ ଭି�ିେର ଏହ ିବିବରଣୀଗଡିୁକ ଆକେସସ ୍ଏବଂ େରକଡ� କରିପାରିେବ

ହ ଁ               ନାହିଁ  

ହ ଁ               ନାହିଁ  

ହ ଁ               ନାହିଁ  

ହ ଁ               ନାହିଁ  

8. ସରୁ�ିତ ରୁହ� ନାହିଁ ସରୁ�ିତ ରୁହ� ସରୁ�ିତ+

ପିଲାମାେନ

ସନୁାପରିବାର �ଥେମଫ�ାମିଲି େ�� ାଟର

କଭେରଜ ୍ଚୟନ:



ଉ�ାଦର ନାମ: �ା�� େ�ମିଆ, ଉ�ାଦ ୟୁଆଇଏନ: MAXHLIP21176V022021 |  ନାମେର େଯାଡ�: ସରୁ�ିତ, ଆଡ୍-ଅନ୍ ୟୁଆଇଏନ: NBHHLIA24109V022324

4.

��ାବକ� ମତୁୃ� ଘଟିେଲ, ପଲିସି ଅଧୀନେର ବେକୟା େକୗଣସି େଦୟ ନି� �ନାମିତ େନାମିନି�ୁ େଦୟେଯାଗ� େହବ। େନାମିନି� �ାରା ଏଭଳି େଦୟ �ା�ି

ପଲିସି ଅଧୀନେର କ�ାନୀର ଦାୟି� ନିବ�ାହ କରିବ । ଅନ� ସମ� ଆେବଦନକାରୀ� ପାଇ ଁ ମେନାନୀତ ବ��ି ନିେଜ

��ାବକ େହେବ।

5.

ଗରୁୁ�ପ�ୂ�: ଦୟାକରି ନି�ିତ କର� େଯ ଏହ ିବିଭାଗେର ଥ �ବା ସମ� ���ର ଉ�ର ସତ ଏବଂ ସ��ୂ� ଭାବେର ଦିଆଯାଉଛି କାରଣ ଆପଣ ଏଠାେର �ଦାନ କରିଥ �ବା ସଚୂନା ନିଭା ବୁପା�

�ାରା ଅ�ରରାଇଟିଂର ଆଧାର େହବ । ଦୟାକରି �ାନ ଦିଅ� େଯ େକୗଣସି ଅସ��ୂ�, ଭୁଲ୍, ଆଂଶକି ସଠକ୍ି ସଚୂନା ଆପଣ� ଦାବି ଏବଂ /କି�ା କଭେରଜ ୍କୁ �ଭାବିତ କରିପାେର।

ବିଭାଗ A: ଦୟାକରି ଚିକି�ା ଅବ�ା ବିଷୟେର ସଚୂନା ଅଂଶୀଦାର କର�

ଦୟାକରି �େତ�କ ଆେବଦନକାରୀ� ପାଇ ଁ ନି� �ଲିଖ �ତ ���ଗଡ଼ିୁକର ଉ�ର ଦିଅ�।

ଦୟାକରି ହ ଁ (Y) କି�ା No (N) ସକ�ଲ କର�

ଆେବଦନକାରୀ ନ�ର

1 2 3 4 5 6

i. 
ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N

ii. ଆପଣ େକେବ େକୗଣସି ନିଦାନ ପରୀ�ା କି�ା ଅନୁସ�ାନ େଯପରିକି �ତିକୂଳ ଫଳାଫଳ ପାଇଛ�ି କି?

ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N

iii. ଆପଣ�ର ମଧେୁମହ କି�ା ଉ� ର�ଚାପ ଅଛି କି? ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N

iv. ଆପଣ�ର ପବୂ�ରୁ ଥ �ବା େକୗଣସି େରାଗ/ଅବ�ା ଅଛି କି? ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N

v. ଆପଣ େକେବ େକୗଣସି େଜେନଟିକ୍ / ବଂଶାନୁ�ମିକ ବ�ାଧ � କି�ା ଏଚଆଇଭି / ଏ� � ପାଇ ଁ ନି��ୟ କି�ା ଚିକି�ା କରିଛ�ି କି? ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N

vi. ଆପଣ େକେବ େକୗଣସି ମାନସିକ / ମାନସିକ େରାଗ ପାଇ ଁ ନି��ୟ କି�ା ଚିକି�ା ପାଇଛ�ି କି? ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N

vii. ଆପଣ ସ�ତି ଗଭ�ବତୀ ଅଛ�ି କି ଏବଂ / କି�ା ବ��ମାନ କି�ା ପବୂ�ରୁ ଗଭ�ଧାରଣେର େକୗଣସି
ଜଟିଳତା ଅଛି କି କି�ା େକୗଣସି �କାରର �ଜନନ ଚିକି�ା କରାଇଛ�ି
/ କରୁଛ�ି? (୧୮ରୁ ୫୦ ବଷ� ବୟସର ମହଳିା� ପାଇ ଁ

ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N

ବ�ା� ନାମ[ସ�ାଦନା]

େନାମିନି� ବ�ା� ବିବରଣୀ: ହତିାଧ �କାରୀ� ନାମ:

ଆକାଉ� ନ�ର IFSC େକାଡ୍

ଆକାଉ� �କାର[ସ�ାଦନା]           ସ�ୟ[ସ�ାଦନା]           ସ�ତି

ମେନାନୀତ ନାମ[ସ�ାଦନା] ଜ� �
ତାରିଖ

େନାମିନୀର ଠକିଣା, େମାବାଇଲ୍ ନ�ର ଏବଂ
ଇେମଲ୍ ଆଇଡି

��ାବକ� ସହ
ସ�କ�

ନିଯ�ୁ ନାମ (ଯଦି
େନାମିନି� ବୟସ 18 ବଷ�ରୁ କମ ୍ଅେଟ)

ଆପଣ େକେବ 5 ଦିନରୁ ଅଧ �କ ସମୟ ଧରି ଡା�ରଖାନାେର ଭ�� େହାଇଛ�ି କି, େକୗଣସି ଅେ�ାପଚାର କରିବାକୁ
ପରାମଶ� େଦଇଛ�ି କି�ା େକୗଣସି ଔଷଧ େନଇଛ�ି / 14 ଦିନରୁ ଅଧ �କ ସମୟ ଧରି େକୗଣସି
ଲ�ଣ ଅଛି କି? ଔଷଧ େକବଳ ଇନେହଲର, ଇେ��ନ, େମୗଖ �କ ଔଷଧ ଏବଂ ଟପିକାଲ ଆ�ି�େକସନେର ସୀମିତ ନୁେହ ଁ

ବିଭାଗ B: (ଦୟାକରି େକବଳ ଏହ ିବିଭାଗ

ପରୂଣ କର� ଯଦି ଆେବଦନକାରୀ ଧମୂପାନ କର�ି

କି�ା ତମାଖ ୁ/ ଗ�ୁ �ା / ପାନ

ମସଲା କି�ା ମଦ ◌�ପାନ କର�ି)

i. େଚାବାଇବାେଯାଗ�

ତମାଖ/ୁ ଗ�ୁ �ା/ ପାନ ମସଲା - ଯଦି ହ ଁ, େତେବ

ଦୟାକରି �ତିଦିନ ପାଉଚ୍ ସଂଖ�ା ନି��� କର�

ii. ମଦ�ପାନ । ଯଦି ହ,ଁ ଦୟାକରି �ତି ସ�ାହେର

ml ନି��� କର�

iii. ସିଗାେରଟ୍ / ବିଡି / ସିଗାେରଟ୍

। ଯଦି ହ ଁ, ଦୟାକରି �ତିଦିନ

ବ�ବହାର ନି��� କର�

1-10 >୧୦ <= 450 >୪୫୦ େଦ�ନିକ ପାନୀୟ 1-10 >୧୦

ଆେବଦନକାରୀ ୧

ଆେବଦନକାରୀ ୨

ଆେବଦନକାରୀ ୩

ଆେବଦନକାରୀ ୪

ଆେବଦନକାରୀ ୫

ଆେବଦନକାରୀ ୬

ନାମା�ନ[ସ�ାଦନା]

ଡା�ରୀ ଏବଂ ଅଭ�ାସ ସଚୂନା



ଉ�ାଦର ନାମ: �ା�� େ�ମିଆ, ଉ�ାଦ ୟୁଆଇଏନ: MAXHLIP21176V022021 |  ନାମେର େଯାଡ�: ସରୁ�ିତ, ଆଡ୍-ଅନ୍ ୟୁଆଇଏନ: NBHHLIA24109V022324

6.

ଆେବଦନକାରୀ� ଜୀବନ ଉପେର ଜୀବନ, �ା��, ଡା�ରଖାନାର େଦ�ନିକ ନଗଦ ଟ�ା କି�ା ଗରୁୁତର େରାଗ ବୀମା ପାଇ ଁ

େକୗଣସି ��ାବକୁ େକେବ �ତ�ାଖ�ାନ, �ଗିତ ରଖାଯାଇଛି, େଲାଡ୍ କରାଯାଇଛି କି�ା େକୗଣସି ବୀମା କ�ାନୀ �ାରା ବାଦ୍

େଦବା ଭଳି େକୗଣସି ବିେଶଷ ସ��ର ସମମ୍ଖୁୀନ େହାଇଛି କି?

ଆେବଦନକାରୀ ନ�ର

1 2 3 4 5 6
ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N ଏବଂ N

7.

   ହ ଁ    ନାହିଁ

8. 

ତାରିଖ[ସ�ାଦନା]D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ �ାନ[ସ�ାଦନା] ��ାବକ� ଦ�ଖତ[ସ�ାଦନା]

9.

(ଯଦି ��ାବକ �ାନୀୟ ଭାଷାେର ଦ�ଖତ କରିଛ�ି (କ�ାନୀର ଏେଜ�/କମ�ଚାରୀ� ବ�ତୀତ ଅନ� େକହ ିସା�ୀ େହେବ))। ଏହି

ଫମ�ର ବିଷୟବ�ୁ ଏବଂ ଏହାର ବିବରଣୀ ମ ଁ ୁ��ାବକ�ୁ �ାନୀୟ ଭାଷାେର ବ��ନା କରିଛି ଯିଏ ଏହାକୁ ବୁଝଛି�ି ଏବଂ ନି�ିତ କରିଛ�ି:

େ�ାେପାଜର�

ଦ�ଖତ[ସ�ାଦନା]

ସା�ୀ�

ଦ�ଖତ[ସ�ାଦନା]ସା�ୀ� ନାମ[ସ�ାଦନା]

10.

ଆେବଦନକାରୀ
ନ�ର

ଲ�ଣ(ଗଡିୁକ) କି�ା ଅନୁସ�ାନ(ଗଡିୁକ) କି�ା େରାଗ ନି��ୟ କି�ା ��ିୟା
/ ଅେ�ାପଚାର ର ବିବରଣୀ

ଔଷଧ[ସ�ାଦନା] ମା�ା[ସ�ାଦନା] ସା�ତିକ �ିତି
(ଉଦାହରଣ �ରୂପ

ସ��ୂ� /
ଆଂଶକି ପନୁରୁ�ାର
କି�ାଚାଲିଥ �ବା ଚିକି�ା)

ଚିକି�ା
କରୁଥ �ବା

ଡା�ର� ନାମ
ଏବଂ

େଯାଗାେଯାଗ

ମଧେୁମହ
(ହ/ଁନା)

ସ��ିତ ଦ�ାବିଜ
ଯଦି ମଧେୁମହ
ଏଚବିଏ୧ସି
�ର

ଯଦି ଉ� ର�ଚାପ
ବିପି �ର

ଅନ�
େକୗଣସି
ବିବରଣୀ

ଆର�
ତାରିଖ (DD/

MM/YYYY)
Systolic

ବିଭାଗ C: ବିଭାଗ A େର ହ ଁ (Y) ଚି�ତି ���ଗଡିୁକ ପାଇ,ଁ ଦୟାକରି ନି� �ଲିଖ �ତ ସଚୂନା ନି��� କର�:

Diastolic

ମ ଁ ୁେମା ତରଫରୁ ଏବଂ ବୀମା ଭୁ� େହବାକୁ ��ାବିତ ସମ� ବ��ି� ତରଫରୁ େଘାଷଣା କରୁଛି େଯ ଉପେରା� ବିବୃତି, ଉ�ର ଏବଂ / କି�ା ବିବରଣୀ ଗଡ଼ିୁକ େମାର �ାନ ଅନୁଯାୟୀ ସମ� େ��େର ସତ� ଏବଂ ସ��ୂ� ଅେଟ ଏବଂ ଏହ ିଅନ� ବ��ିମାନ� ତରଫରୁ ��ାବ 
େଦବା ପାଇ ଁ ମ ଁ ୁଅଧ �କାର�ା� ।

ଆପଣ ପରିେବଶକୁ ସରୁ�ିତ ରଖ�ବାକୁ ଚାହ ଁୁଛ�ି କି ଏବଂ କ�ାନୀକୁ ଆପଣ�ସମ� ନୀତି ଏବଂ େସବା ସ��ୀୟ େଯାଗାେଯାଗ ଆେବଦନ ଫମ�େର ଉେ�ଖ କରାଯାଇଥ �ବା ଇେମଲ୍ ଆଇଡିକୁ

େ�ରଣ କରିବାକୁ ଅଧ �କାର େଦଇ କାଗଜ ସ�ୟ କରିବାେର ସାହାଯ� କରିବାକୁ ଚାହ ଁୁଛ�ି କି?

(ସାଟ�ଫିେକଟ୍ େଯଉଠଁାେର େକୗଣସି କାରଣରୁ ��ାବକ ଏବଂ ଅନ�ାନ� ଆନୁସ�ିକ କାଗଜପ� ��ାବକ� �ାରା ପରୂଣ କରାଯାଏ ନାହି)ଁ। ��ାବ
ଫମ� ଏବଂ ସଂେଯାଜତି ଦ�ାବିଜର ବିଷୟବ�ୁ େମାେତ ସ��ୂ� ଭାବେର ବ��ନା କରାଯାଇଛି ଏବଂ ମ ଁ ୁ��ାବିତ ଚୁ�ିର ମହ�କୁ ସ��ୂ� ଭାବେର ବୁଝଛିି | ��ାବ
ଫମ� େମାର ନିେ��ଶ __________________under �ାରା ପରୂଣ କରାଯାଏ ଏବଂ ମ ଁ ୁଏହାକୁ ଠକ୍ି େବାଲି ପାଇଲି |

��ାବକ� ଦ�ଖତ[ସ�ାଦନା]

ମ ଁ ୁବୁଝପିାରୁଛି େଯ େମା �ାରା �ଦାନ କରାଯାଇଥ �ବା ସଚୂନା ବୀମା ପଲିସିର ଆଧାର େହବ, ବୀମାକ��ାର େବାଡ� ଅନୁେମାଦିତ ଅ�ରରାଇଟିଂ ପଲିସି
ଅଧୀନେର ରହବି ଏବଂ �ିମିୟମ ଆଦାୟ େଯାଗ�ର ସ��ୂ� େଦୟ ପେର ହି ଁଏହ ିନୀତି କାଯ��କାରୀ େହବ ।

ମ ଁ ୁଆହୁରି େଘାଷଣା କରୁଛି େଯ ��ାବ ଦାଖଲ େହବା ପେର କି� କ�ାନୀ �ାରା ବିପଦ �ହଣ ବିଷୟେର ସଚୂନା େଦବା ପବୂ�ରୁ ବୀମା/��ାବକ େହବା ପାଇ ଁ ଜୀବନର ବୃ�ି
କି�ା ସାଧାରଣ �ା��େର ଘଟୁଥ �ବା େକୗଣସି ପରିବ��ନ କୁ ମ ଁ ୁଲିଖ �ତ ଭାବେର ସଚିୂତ କରିବି ।

ମ ଁ ୁେଘାଷଣା କରୁଛି େଯ ମ ଁ ୁେକୗଣସି ଡା�ର କି�ା ଡା�ରଖାନାଠାରୁ ଡା�ରୀ ସଚୂନା ଚାହ ଁୁଥ �ବା କ�ାନୀକ ୁସ�ତି ଜଣାଉଛି ଯିଏ କି େକୗଣସି ସମୟେର ବୀମା/ ��ାବକ
େହବାକୁ ଥ �ବା ବ��ି� ଠାରୁ କି�ା େକୗଣସି ଅତୀତ କି�ା ବ��ମାନର ନିଯ�ିୁଦାତା� ଠାରୁ ବୀମା/ ��ାବକ େହବା ପାଇ ଁ ବ��ିର ଶାରୀରିକ କି�ା ମାନସିକ
�ା��କ ୁ�ଭାବିତ କରୁଥ �ବା େକୗଣସି ବିଷୟେର ଚିକି�ା ସଚୂନା ମାଗିଛ�ି ଏବଂ େକୗଣସି ବୀମାକ��ା�ଠାରୁ ସଚୂନା େଲାଡିଛି ଯାହାକୁ ବୀମା/ ��ାବକ େହବାକୁ ଥ �ବା ବ��ି�
ଉପେର ବୀମା ପାଇ ଁ ଆେବଦନ କରାଯାଇଛି ��ାବ ଏବଂ/କି�ା ଦାବି ସମାଧାନକୁ ଅଣଲିଖ �ତ କରିବା ଉେ�ଶ�େର।

ମ ଁ ୁ��ାବ ଏବଂ / କି�ା ଦାବି ସମାଧାନ ଏବଂ େକୗଣସି ସରକାରୀ ଏବଂ / କି�ା ନିୟାମକ କ��ୃ ପ�� ସହ ଅଣଲିଖ �ତ କରିବାର ଏକମା� ଉେ�ଶ� ପାଇ ଁ ବୀମାଭୁ�
/ ��ାବକ� ଡା�ରୀ େରକଡ� ସେମତ େମା ର ��ାବ ସ��ୀୟ ସଚୂନା ଅଂଶୀଦାର କରିବାକୁ କ�ାନୀକ ୁଅଧ �କାର �ଦାନ କେର |

େସବା ବିତରଣର ଏକମା� ଉେ�ଶ� ପାଇ ଁ ବୀମାଭୁ� / ��ାବକ� ଡା�ରୀ େରକଡ� ସେମତ େମାର / ଆମର ��ାବ ସ��ୀୟ ସଚୂନା ଆମର
��ାବିତ �ଦାନକାରୀ� ସହ ଅଂଶୀଦାର କରିବାକୁ ଆେମ କ�ାନୀକ ୁଅଧ �କାର େଦଉଛୁ ।

ଅତୀତ ��ାବ

ଇେଲେ�� �ାନିକ୍ ନୀତି ପରୂଣ ଏବଂ େସବା େଯାଗାେଯାଗ ପାଇ ଁ ଅନୁେମାଦନ

େଘାଷଣା (ଦୟାକରି �ାନର ସହ ପଢ� ଏବଂ ��ାବ ଫମ�େର ଦ�ଖତ କରିବା ପବୂ�ରୁ �େତ�କ ଉପେର ଏକ େଚକ୍ ମାକ� ଲଗା�)

Vernacular Declaration

��ାବକ େଘାଷଣାନାମା
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11.

ବ�ା� ନାମ/ଶାଖା

ତାରିଖ[ସ�ାଦନା] D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ

D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ

ଅନଲାଇନ୍ େଦୟ କାରବାର ଆଇଡି:

େକାଡ୍ ନଂ.

େକାଡ୍ ନଂ

ନାମ[ସ�ାଦନା]

ବ�ବସାୟ �ାରା ଉ�� େହାଇଛି:  

ପରାମଶ�ଦାତା/ଡିଏସଟି/କେପ�ାେରଟ୍ ଏେଜ�ି �/ଅନ� ◌ାନ� ଚ�ାେନଲ୍

�ାହକ ଆଇଡି:

ଏଥ �େର ମିଳିଥ �ବା ��ାବ:

�ିମିୟମ ରାଶି

Nivaupa ଶାଖା ଅବ�ାନ

12.

ଶାଖା େକାଡ୍ SP େକାଡ୍

RM/LG େକାଡ୍

�ାହକ ଆକାଉ�
ନ�ର

13. 

ତାରିଖ[ସ�ାଦନା]D D M M ଏବଂ ଏବଂଏବଂ ଏବଂ

 

   ମାସ ମାସ[ସ�ାଦନା]
 

 
 
ହ ଁ

  
ନାହିଁ

 

 
ହ ଁ

  
ନାହିଁ

 

 
 
ହ ଁ

  
ନାହିଁ

 

  
ହ ଁ

 
ନାହିଁ

 

  

 
  
ହ ଁ

 
ନାହିଁ

ନଗଦ ଅନ�ମାେନ

ବୀମା ପରାମଶ�ଦାତା�
ଦ�ଖତ

 

14.  

ରିହାତି ନିେଷଧ (ବୀମା ଆଇନ ୧୯୩୮ର ଧାରା ୪୧ ଅନୁଯାୟୀ)

 

 

�ିମିୟମ ୍େଦୟ ବିକ�     େଚକ୍     ଡିମା� �ା��  

   େ�ଡିଟ୍ କାଡ� େଡବିଟ୍ କାଡ� େନଟ୍ ବ�ା�ି�୍

15.

 
ହ ଁ

 
ନାହିଁ

 
ନାହିଁ

 
ନାହିଁ

 
ନାହିଁ

 
ନାହିଁ

 
ହ ଁ

 
ହ ଁ

 
ହ ଁ

 
ହ ଁ

 
ହ ଁ

 
ନାହିଁ

ଏବିଏ ମା�ମେର ବୀମାକ��ା/

ଟିପିଏ ସହତି ଡା�ରୀ

େରକଡ� ଅଂଶୀଦାର କରିବାକୁ

 ସଦସ�� ନାମ[ସ�ାଦନା]

- -

- -

- -

- -

- -

- -

ABHA IDଆପଣ� ର ABHA ID ଅଛି କି?

ହ ଁ
 
ନାହିଁ

 
ହ ଁ

 
ନାହିଁ

 
ହ ଁ

 
ନାହିଁ

 
ହ ଁ

 

  

  

େକୗଣସି ବ��ି �ତ�� କି�ା ପେରା� ଭାବେର େକୗଣସି ବ��ି�ୁ ଭାରତେର ଜୀବନ କି�ା ସ��ି ସ��ୀୟ େକୗଣସି �କାର ବିପଦ ସ��େର ବୀମା େନବା କି�ା ନବୀକରଣ କି�ା ଜାରି ରଖ�ବାକୁ ଅନୁମତି କି�ା �ଦାନ କରିବାକୁ ଅନୁମତି କି�ା ଅଫର କରିପାରିେବ ନାହି ଁ, ଯାହା 
କି ପଲିସିେର ଦଶ�ାଯାଇଥ �ବା �ିମିୟମର େକୗଣସି ଅଂଶ କି�ା �ଦାନ େଯାଗ� ଅେଟ।  କି�ା େକୗଣସି ନୀତି �ହଣ କରୁଥ �ବା କି�ା ନବୀକରଣ କି�ା ଜାରି ରଖ�ଥ �ବା େକୗଣସି ବ��ି ବୀମାକ��ାର �କାଶତି �େ���ସ କି�ା େଟବୁଲ ଅନୁଯାୟୀ ଅନୁମତି �ା� ରିହାତି ବ�ତୀତ 
େକୗଣସି ରିହାତି �ହଣ କରିେବ ନାହି।ଁ

ନାହିଁ

ହ ଁ ନାହିଁ

ହ ଁ ନାହିଁ

ନିଭା ବୁପା େହ�� ଇନସ�ୁରା� � କ�ାନୀ ଲିମିେଟଡ୍
ପ�ୀକୃତ କାଯ��ାଳୟ:- ସି-୯୮, �ଥମ ମହଲା, ଲାଜପତ ନଗର, ଭାଗ ୧, ନୂଆଦି�ୀ-୧୧୦୦୨୪

ଅ�ୀକାର: ବୀମା ଏକ ଅନୁେରାଧର ବିଷୟ ବ�ୁ ଅେଟ । ନିଭା ବୁପା େହ�� ଇନସ�ୁରା� � କ�ାନୀ ଲିମିେଟଡ (ପବୂ�ରୁ ମ�ା� ବୁପା େହ�� ଇନସ�ୁରା� � କ�ାନୀ ଲିମିେଟଡ ନାମେର ପରିଚିତ) (ଆଇଆରଡିଏଆଇ ପ�ୀକରଣ ନଂ ୧୪୫)।
'ବୁପା' ଏବଂ 'ହାଟ�ବିଟ୍' େଲାେଗା ନିଜ ନିଜ ମାଲିକ� ପ�ୀକୃତ େ�� �ାକ� ଏବଂ ଲାଇେସ� � ଅଧୀନେର ନିଭା ବୁପା େହ�� ଇନସ�ୁରା� � କ�ାନି ଲିମିେଟଡ୍ �ାରା ବ�ବହାର କରାଯାଉଛି। �ାହକ େହ��ଲାଇନ: 1860-500-8888। େୱବସାଇଟ୍:

www.nivabupa.com। ସିଆଇଏନ୍: U66000DL2008PLC182918। ସ��ାବଳୀ, ବହ�ିାର, ବିପଦ କାରଣ, �ତୀ�ା ଅବଧ � ଏବଂ ଲାଭ ବିଷୟେର ଅଧ �କ ବିବରଣୀ ପାଇ,ଁ ଦୟାକରି ବି�ୟ ସମା� କରିବା ପବୂ�ରୁ ବି�ୟ ପ�ିୁକାକ ୁଭଲ ଭାବେର

ବ�ା� ନାମ[ସ�ାଦନା]

ଆକାଉ� ନ�ର IFSC େକାଡ୍

ଆକାଉ� �କାର[ସ�ାଦନା]

ହତିାଧ �କାରୀ� ନାମ[ସ�ାଦନା]

େଦୟ �ା� କରିବାର ବିକ�:

16. 

ବ�ା� �ା� �ଫର

ଯଦି େକୗଣସି ବ��ି ଏହ ିଧାରାର ବ�ବ�ା କୁ ପାଳନ କରିବାେର ଅବେହଳା କର�ି େତେବ ତା�ୁ ୧୦ ଲ� ଟ�ା ପଯ��� ଜରିମାନା େଦବାକୁ ପଡିବ ।

1. 

ଆପଣ �େପାଜର�ୁ େକେତ ଦିନ ଧରି ଜାଣଛି�ି?

ଆପଣ ��ାବକ� ପରିଚୟେର ସ�� କି?

��ାବକ କି�ା େକୗଣସି ଆେବଦନକାରୀ�ର େକୗଣସି ଶାରୀରିକ ବିକୃତି / �ଟି କି�ା
ମାନସିକ ଅନ�ସରତା ଅଛି କି?

ଆପଣ ��ାବିତ ନୀତିର ସ��ାବଳୀ, ନବୀକରଣ ପାଇ ଁ ସ��ାବଳୀ, ବାଦ୍ େଦବା,
ପଲିସିର ଅେପ�ା ଅବଧ � ବିଷୟେର ବ��ନା କରିଛ�ି କି ଏବଂ ��ାବକ
ବ��ିଗତ ଭାବେର �ା�� େଘାଷଣା ସ��ୂ� କରିଛ�ି

େନ�ତିକ ବିପଦ ସେମତ ସମ� କାରଣକୁ ବିଚାରକୁ େନଇ ଆପଣ ଏହି
��ାବ ଫମ�କୁ �ହଣ କରିବାକୁ ସପୁାରିଶ କର�ି କି?

ଆପଣ ��ାବକ�ୁ ପରାମଶ� େଦଇଛ�ି କି ଏବଂ ସମ� ସଚୂନା
�ଦାନ କରିଛ�ି କି ଯାହା ��ାବକ�ୁ ତା� �ାଥ�େର ଥ �ବା ସେବ�ା�ମ କଭରେର
ନି��ି େନବାକୁ ସ�ମ କରିବ?

�ିମିୟମ ୍ବିବରଣୀ (େକବଳ ଅଫିସ ◌୍ ବ�ବହାର ପାଇ)ଁ େକବଳ ବା�ାସ�ୁରା� � ଚ�ାେନଲ୍ ପାଇ ଁଅତିରି� ବିବରଣୀ (େକବଳ ଅଫିସ ◌୍ ବ�ବହାର ପାଇ)ଁ

ବୀମା ପରାମଶ�ଦାତା� ରିେପାଟ� (େକବଳ ଅଫିସ ◌୍ ବ�ବହାର ପାଇ)ଁ

େବ�ଧାନିକ େଚତାବନୀ

ABHA ID

ଦାବି େଫର� ଏବଂ େଦୟ ପାଇ ଁ ବିବରଣୀ

ଆପଣ ��ାବକ� ସହତି ସ��ୃ କି? ହ/ଁନା; ଯଦି ହ ଁ, ସ�କ�ର �କୃତି?

2.

3.

4.

5. 

6. 

7. 

1.

2.
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ଏହ ି�ାନ
କୁ ଉେ

�ଶ�
ମଳୂକ

 ଭାବ
େର ଖାଲି

 ରଖ
ାଯାଇ

ଛି
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ମଖୁ� େବ�ଶ�ି� ଦ�ାବିଜ (େକଏଫଡି) –

�ା�� େ�ମିଆ

ନିଭା ବୁପା ଏହାର �ାହକମାନ� ସହତି ନିରେପ� ଏବଂ �� େହବା ପାଇ ଁଉ�ଗ�ୀକୃତ | ଏହ ିଦ�ାବିଜ ଆପଣ� ପଲିସିର ମଖୁ� େବ�ଶ�ି�ଗଡିୁକର ସଂେ�ପ କେର,
କି� ଏହା ଆପଣ� ନୀତି ଚୁ�ିନାମାକୁ �ତି�ାପନ କେର ନାହି ଁ ଏବଂ ଆପଣ ଏହ ିଉ�ାଦ �ୟ ସମା� କରିବା ପବୂ�ରୁ ଆପଣ� ନୀତିର ସମ� ବିବରଣୀ ପଢିବାକୁ ଆେମ ଆପଣ�ୁ ଉ�ାହତି
କରୁଛୁ।

ସନୁା ଏବଂ ��ାଟିନମ ୍େଯାଜନା ଅଧୀନେର ଅତିରି� ଆଧାର ଲାଭ

େଲଜର ସଜ�ରୀ ନୀତିେର ନି��� ଉପ-ସୀମା ଅଧୀନେର ଅ�ଭ�ୁ � ଅେଟ ।

'େହ�� େ�ମିଆ' ଆପଣ�ୁ ଅେନକ �କାରେରାଗୀ ଫାଇଦା �ଦାନ କରିଥାଏ। ଏହାବ�ତୀତ, ସନୁା ଏବଂ ��ାଟିନମ ୍��ାନ୍ ଅଧୀନେର କିଛି ଅତିରି� ସବିୁଧା ଅଛି
(ଯାହା ନି� �େର ଉେ�ଖ କରାଯାଇଛି) ଏବଂ ଯଦି ଆପଣ ଆପଣ� କଭର ବଢ଼ାଇବାକୁ ଚାହ ଁୁଛ�ି େତେବ କିଣବିା ପାଇ ଁବିକ� ସବିୁଧା ମ� ରହଛିି ।

ଆପଣ� ପଲିସିେର ନି��� କିଛି ସୀମା ଏବଂ ବାଦ୍ ଦିଆଯାଇ ନି� �ଲିଖ �ତ ଆଧାର ଲାଭ �ଦାନ କରାଯାଏ: ରୂପା,
ସନୁା ଏବଂ ��ାଟିନମ ୍େଯାଜନା ଅଧୀନେର ଆଧାର ଲାଭ

ଏକ ଡା�ରଖାନାେର େରାଗୀ େସବା, ରୁମ ୍ଭଡ଼ା (ଆପଣ� ମେନାନୀତ େଯାଜନା ଅନୁଯାୟୀ) ଏବଂ ଆଇସିୟୁ େଦୟ ଅ�ଭ�ୁ �

ଡା�ରଖାନାେର ଭ�� େହବା ପବୂ�ରୁ ଏବଂ ପରବ��ୀ ଖ�� ଯଥା�େମ ୯୦ ଏବଂ ୧୮୦ ଦିନ ପାଇ ଁ

େଡ େକୟାର ଚିକି�ା

େଡାମିସିଲିଅରୀ ହ�ିଟାଲେର ଭ�� େହବା

ବିକ� ଚିକି�ା

ଜୀବ� ଅ� ଦାତା �ତିେରାପଣ

ଜରୁରୀକାଳୀନ ଆ�ଲୁା� �

ଅସୀମିତ େଟଲି/ ଅନଲାଇନ ଡା�ରୀ ପରାମଶ�

୨୪ ମାସର �ତୀ�ା ଅବଧ � ପେର ୨ଟି ଗଭ�ଧାରଣ କି�ା ଗଭ�ପାତ ପାଇ ଁମାତୃ� ସବିୁଧା ଅ�ଭ�ୁ �; ��ାଟିନମ ୍େଯାଜନା ଅଧୀନେର, ଯ�ୁରା�� ଆେମରିକା ଏବଂ କାନାଡାବ�ତୀତ

ସମ� ବି�େର ଅ�ଭ�ୁ � ।

ନବଜାତ ଶଶି ୁ(ନବଜାତ ଶଶିରୁ ଟୀକାକରଣ ସେମତ)

�ଥମ ଦିନରୁ ଆର� େହବ �ା�� ପରୀ�ା

ଆଧାର ରାଶ ିପଯ��� ରିଫିଲ୍ େବନିଫିଟ୍ େକବଳ ବ��ିଗତ ଏବଂ ପାରିବାରିକ େ��ାଟର ��ାନ୍ ଅଧୀନେର ଉପଲ� । ପାରିବାରିକ �ଥମ େଯାଜନାେର ରିଫିଲ୍ ଲାଭ ନାହି।ଁ

ପଲିସିଧାରକ (ଯିଏ ଜେଣ ବୀମାଭୁ� ବ��ି େହବା ଉଚିତ) ଯଦି ପଲିସିଧାରକ (ଯିଏ କି ଜେଣ ବୀମାଭୁ� ବ��ି େହବା ଉଚିତ) ପଲିସି ସମୟେର େକୗଣସି ନି��� େରାଗ ସହତି ମତୁୃ�ବରଣ କର�ି କି�ା

ନି��ୟ କରାଯାଏ କି�ା �ଥମ ଥର ପାଇ ଁଚିକି�ା କର�ି େତେବ 1 ବଷ� ପାଇ ଁ�ୟଂଚାଳିତ ମାଗଣା ସ�ସାରଣ (ବ��ିଗତ କଭର ପାଇ ଁଉପଲ� ନୁେହ)ଁ

ଫାମ�ାସି ଏବଂ ଡାଇେ�ା�ିକ୍ ବୁକିଂ େସବା

ଲୟାଲିଟି ସଂେଯାଜନ: ଏକ ପଲିସି ବଷ� ସମା� େହବା ପେର, ଅବଧ � ସମା� େହଉଥ �ବା ମଳୂ ବୀମା ରାଶରି 10% େଯାଡିବା, ଆଧାର ବୀମା ରାଶରି ସବ�ାଧ �କ

100% ଅଧୀନେର

େମଡିକାଲ େରଫରାଲ, ଜରୁରୀକାଳୀନ ଚିକି�ା �ାନା�ର, ଡା�ରୀ �ତ�ାବ��ନ, ଅନୁକ�ାମଳୂକ ପରିଦଶ�ନ, ଯ� ଏବଂ/ କି�ା ନାବାଳକ ଶଶିମୁାନ�

ପରିବହନ ଏବଂ ମତୃେଦହ �ତ�ାବ��ନ ପାଇ ଁଜରୁରୀକାଳୀନ ସହାୟତା େସବା

ଏଚଆଇଭି / ଏ� � ଜନିତ କି�ା ସଂପ�ୃ ଅବ�ା େହତୁ ଡା�ରଖାନାେର ଭ�� େହବା ପାଇ ଁେହାଇଥ �ବା ଖ�� (େଡ େକୟାର

�ିଟେମ� ସେମତ) ପଲିସିେର ନି��� ଅନୁଯାୟୀ ଉପ-ସୀମା ଅଧୀନେର ଅ�ଭ�ୁ � ।

ମାନସିକ େରାଗ ପାଇ ଁେରାଗୀ ଚିକି�ା ପାଇ ଁେହାଇଥ �ବା ଖ��କୁ ପଲିସିେର ନି��� ନି��� ସ��ାବଳୀ ପାଇ ଁଉପ-ସୀମା ଅଧୀନେର

ଅ�ଭ�ୁ � କରାଯାଏ ।

ଆଧନିୁକ ଚିକି�ା ଅ�ଭ�ୁ �, ସୀମା ଅଧୀନେର

ଜରୁରୀକାଳୀନ ଡା�ରଖାନାେର ଭ�� େହବା, ଜରୁରୀକାଳୀନ ଚିକି�ା �ାନା�ର, ଓପିଡି କଭର (୨୦%ର ସହ-େଦୟ ସହତି%), ଅନୁକ�ାମଳୂକ ପରିଦଶ�ନ, ପାସେପାଟ� ହଜବିା, ଯ� ଏବଂ/ କି�ା ନାବାଳକ ପିଲା� ପରିବହନ, ଯା� କରାଯାଇଥ �ବା ବ�ାେଗଜ ୍ହରାଇବା, 

ମତୃେଦହ �ତ�ାବ��ନ, �ିପ ୍ବାତିଲ ଏବଂ ବାଧା, ଯା�ା ବିଳ�, େଚକ୍-ଇନ୍ ବ�ାେଗଜ,୍ େମଡିକାଲ େରଫରାଲ୍ ଏବଂ େମଡିକାଲ ◌୍ �ତ�ାବ��ନ ପାଇ ଁଭାରତ ବାହାେର ଆ�ଜ�ାତିକ କଭେରଜ;୍ ନୀତିେର ନି��� ଉପ-ସୀମା ଅଧୀନେର। –

େଗା�� ��ାନ୍ ଅଧୀନେର ବ��ି ପିଛା ସବ�ାଧ �କ ୧୫ ଦିନ ପାଇ ଁେଗାଟିଏ �ିପ ୍ଅ�ଭ�ୁ �।

– ବାଷ�କ ମ�ି � �ିପ ୍କୁ ��ାଟିନମ ୍��ାନ୍ ଅଧୀନେର େଗାଟିଏ �ିପ ୍େର ସବ�ାଧ �କ ୪୫ ଦିନ ପଯ��� ଅ�ଭ�ୁ � କରାଯାଇଥାଏ।



��ାଟିନମ ୍େଯାଜନା ଅଧୀନେର ଆହୁରି ଅତିରି� ଆଧାର ସବିୁଧା

ନି� �ଲିଖ �ତ ବିକ� ସବିୁଧାଗଡିୁକ ଆପଣ� ପଲିସିେର ନି��� କିଛି ସୀମା ଏବଂ ବାଦ୍ ଦିଆଯାଇଥାଏ:

ଦୟାକରି �ାନ ଦିଅ� େଯ ବିକ� ସବିୁଧା ଗଡିୁକ ପାଇ ଁଏକ ଅତିରି� ବାଷ�କ �ିମିୟମ ଆଦାୟ କରାଯାଏ

�ାନ ଦିଅ� େଯ ନୀତି ଅନୁଯାୟୀ �ତୀ�ା ଅବଧ � �ଯଜୁ�:

ପଲିସି ଆର� େହବାର ୨୪ ମାସ ପେର ଏବଂ ନିର�ର ନବୀକରଣ ଅଧୀନେର ପବୂ�ରୁ ଥ �ବା େରାଗ �ତୀ�ା ଅବଧ � ।

ମେନରଖ� େଯ ନୀତି ଚୁ�ିନାମାେର ନି��ାରିତ ମାନକ ବାଦ୍ ଦିଆଯିବା �ଯଜୁ� ଅେଟ। ଏହାବ�ତୀତ, ଅ�ରରାଇଟିଂ ଫଳାଫଳ ଉପେର ଆଧାର କରି, କିଛି ନି��� ବହ�ିାର
କି�ା ବ��ିଗତ �ତୀ�ା ଅବଧ � ମ� ଆପଣ� ପଲିସିେର ଲାଗ ୁେହାଇପାେର।

ନି��� େରାଗ ବା େଯାଜନାବ� ଅେ�ାପଚାର ନି��ୟ ଉପେର �ି �ତୀୟ ଡା�ରୀ ମତ (ବି�ବ�ାପୀ)

ଶଶି ୁଯ� ସବିୁଧା (ଟିକାକରଣ ପାଇ ଁପରିଦଶ�ନ ସମୟେର େପାଷଣ ଏବଂ ଅଭିବୃ�ି ପାଇ ଁେଗାଟିଏ ପରାମଶ� ସହତି 12 ବଷ� ପଯ��� ପିଲା� ପାଇ ଁଟିକାକରଣ)

ଯ�ୁରା�� ଆେମରିକା ଏବଂ କାନାଡା ବ�ତୀତ ଭାରତ ବାହାେର ନି��� େରାଗ କଭର

େକୗଣସି ସହ-େଦୟ ନଥ �ବା ଓପିଡି ଚିକି�ା ଏବଂ ଡାଇେ�ା�ିକ୍ େସବା

ଦୁଘ�ଟଣାଜନିତ ମତୁୃ�, �ାୟୀ ସ��ୂ� ଏବଂ ଆଂଶକି ଅ�ମତା ବିେରାଧେର ବ��ିଗତ ଦୁଘ�ଟଣା କଭେରଜ୍

୨୦ଟି �ମଖୁ ଗରୁୁତର େରାଗ ପାଇ ଁଜଟିଳ େରାଗ କଭେରଜ୍

ହ�ିଟାଲେର ଭ�� େହେଲ େଦ�ନିକ ହ�ିଟାଲେର ନଗଦ ଲାଭ

ନବୀକରଣ ସମୟେର ଅବଧ � ସମା� େହଉଥ �ବା ମଳୂ ବୀମା ରାଶରି ୨୦% ବ��ତ ଲୟା�ି � ସଂେଯାଜନ, ମଳୂ ବୀମା ରାଶରି ସବ�ାଧ �କ ୨୦୦% ଅଧୀନେର।

ଅ�ଜ�ାତୀୟ କଭେରଜ ୍ସ�ସାରଣ - ଅ�ଜ�ାତୀୟ କଭେରଜ ୍ବୃ�ି ପାଇ ଁନି� � ବିକ�

ଉପଲ�:- ଏକକ ଯା�ା ଆଧାରେର ଅତିରି� ଯା�ା ଉପଲ�; େକବଳ େଗା�� ��ାନ୍ ଅଧୀନେର ୧ ଦିନରୁ ୩୦ ଦିନ ପଯ���

– 'ଅ�ଜ�ାତୀୟ କଭେରଜ'୍ ସବିୁଧା ପାଇ ଁବୀମା ରାଶ ିଦୁଇଗଣୁ କରାଯାଇପାରିବ

��ାଟିନମ ୍େଯାଜନା ଏବଂ ଅ�ଜ�ାତୀୟ କଭେରଜ ୍େବସ ୍େବନିଫିଟ୍ ଅଧୀନେର ମାତୃ� ଲାଭ ଏବଂ ନି��� େରାଗ ପାଇ ଁଯ�ୁରା�� ଆେମରିକା ଏବଂ କାନାଡାକୁ କଭର୍ କରିବା

ପାଇ ଁବ��ତ େଭୗେଗାଳିକ ପରିସର

�ତି ପଲିସି ବଷ�େର େଯେକୗଣସି ୯୦ ଦିନ ପାଇ ଁ୧୮ ବଷ� କି�ା ତା'ଠାରୁ ଅଧ �କ ବୟସର ବୀମାଭୁ� ବ��ି� ପାଇ ଁବ��ିଗତ �ା�� େକାଚ୍

�ାର�ିକ ଅେପ�ା ଅବଧ � ୩୦ ଦିନର ଯଦି ଚିକି�ା ଆବଶ�କ ନ ହୁଏ େତେବ ଏହା ଦୁଘ�ଟଣାର ପରିଣାମ ଅେଟ ।

େକେତକ ତାଲିକାଭୁ� େରାଗ ପାଇ ଁ୧୨ ମାସର ନି��� �ତୀ�ା ଅବଧ �, ଯଦି ଏହ ିଅବ�ା ସିଧାସଳଖ କକ�ଟ (୩୦ ଦିନର �ାର�ିକ �ତୀ�ା ଅବଧ � ପେର ଅ�ଭ�ୁ �) କି�ା ଦୁଘ�ଟଣା (�ଥମ ଦିନରୁ ଅ�ଭ�ୁ �) �ାରା ହୁଏ ।

ନି� �ଲିଖ �ତ ସବିୁଧାଗଡିୁକ ନୀତି ଆର� େହବାର 36 ମାସ ର ଅେପ�ା ଅବଧ � ରହବି ଏବଂ �ମାଗତ ନବୀକରଣ ଅଧୀନେର ରହବି:- ମାନସିକ

ବିକାର ଚିକି�ା -

େଲଜର ସଜ�ରୀ କଭର

ଏଚ୍ ଆଇଭି/ଏଡ୍ ସ ବୀମା ପାଇ ଁପଲିସି ଆର� େହବାର ୪୮ ମାସ ର ଅେପ�ା ଅବଧ � ରହବି ଏବଂ ନିର�ର ନବୀକରଣ କରାଯିବ।

�ିଟିକାଲ୍ ଇେଲେନସ ୍କଭର ପାଇ ଁ୯୦ ଦିନର �ାର�ିକ �ତୀ�ା ଅବଧ � ସହତି ୩ ବଷ�ର �ାକ୍-ବିଦ�ମାନ େରାଗ �ତୀ�ା ଅବଧ � ଏବଂ ୩୦ ଦିନର ସଭ�ାଇଭଲ ପିରିୟଡ୍ କୁ ବାଦ୍ େଦେଲ ସମ� ସ�� ପାଇ ଁଲାଗ ୁେହବ।

ଉ�ାଦର ନାମ: �ା�� େ�ମିଆ, ଉ�ାଦ ୟୁଆଇଏନ: MAXHLIP21176V022021 |  ନାମେର େଯାଡ�: ସରୁ�ିତ, ଆଡ୍-ଅନ୍ ୟୁଆଇଏନ: NBHHLIA24109V022324

ଏହ ି�ାନକୁ ଉେ�ଶ�ମଳୂକ ଭାବେର ଖାଲି ରଖାଯାଇଛି।



ଆପଣ� ପଲିସିର ଅନ� ◌ାନ� �ମଖୁ େବ�ଶ�ି�ଗଡ଼ିୁକ ନି� �ଲିଖ �ତ ଅେଟ:

ଟି�ଣୀ:

�ିମିୟମ: ଦୟାକରି ମ�ା� ବୁପା େହ�� ଇନସ�ୁରା� � କ�ାନୀ ଲିମିେଟଡ ନାମେର ଏକ ସରୁ�ିତ େଦୟ ମା�ମେର �ିମିୟମ ରାଶ ିଜମା କର� ।

_______ ମ ଁ ୁକ�ାନୀର ��ାବିତ କି�ା ବିଦ�ମାନ ନୀତି ସ��େର �ାଗତ କଲ୍, େସବା କଲ୍ କି�ା ଅନ� େକୗଣସି େଯାଗାେଯାଗ

(ଇେଲେ�� �ାନିକ୍ କି�ା ଅନ�ାନ�) କରିବାକୁ କ�ାନୀକୁ ସ�ତି ଏବଂ ଅଧ �କାର େଦଉଛି ।

ଆପଣ� �ା�� ବୀମା ପଲିସିର ନବୀକରଣ �ିମିୟମ �ତିବଷ� କ�ାନୀ ସହତି ଆପଣ�ର ବ��ମାନର �ୟଂଚାଳିତ �ି�ୟରିଂ ହାଉସ ୍(ଏସିଏଚ୍)/�ା�ିଂ ନିେ��ଶାବଳୀ (SI) ଜାରି ରଖ�ବା ମା�ମେର �ଦାନ କରାଯାଇପାରିବ। ଏହ ିବିକ� ଅଧୀନେର, ଆପଣ� ପଲିସିକୁ ତୁର� ନବୀକରଣ 

କରାଯାଇପାରିବ, କି� ଆପଣ କ�ାନୀ �ାରା ଆବଶ�କ ◌ୀୟ ସଚୂନା ଏବଂ ଦ�ାବିଜର ସମ� ଅତିରି� ଆବଶ�କତା ପରୂଣ କରିପାରିେବ। ଏହା ଆପଣ� ପଲିସି ଲାଭର ନିର�ରତା ସନିୁ�ିତ କରିବ ।

___I ଏସିଏଚ୍ / ଏସଆଇ ନବୀକରଣ ବିକ� ଚୟନ କରିବାକୁ ଚାହ ଁୁଛ�ି।

ଯଦି େକୗଣସି ��� କି�ା ଦାବି ହୁଏ, ଦୟାକରି ଆମର �ାହକ େହ��ଲାଇନ୍ ନ�ର: 1860-500-8888 ସହ େଯାଗାେଯାଗ କର�

ବ��ିଗତ କି�ା ପାରିବାରିକ େ��ାଟର କଭର (୪ ଟି ପିଲା ପଯ���) କି�ା ଫ�ାମିଲି ଫା� କଭର (୧୯ ଟି ସ�କ� ପଯ���), ପଲିସିେର ସଦସ�(ମାନ�)ର େକୗଣସି

ସଂେଯାଗ କି�ା ବିେଲାପ େକବଳ ନବୀକରଣ ସମୟେର କରାଯାଇଥାଏ ।

ବୀମା ରାଶ ି(�ଥେମ ପରିବାର େ��େର): ଆପଣ� ��ାନ୍ ସମାନ ପଲିସିେର ଉଭୟ ବ��ିଗତ ବୀମା ରାଶ ିଏବଂ େ��ାଟର ସମ ୍ବୀମା �ଦାନ କେର। ଉଦାହରଣ �ରୂପ, 6

ଜଣ ସଦସ� (ଯଥା ନିଜ, ଜୀବନସାଥୀ, ପିତାମାତା ଏବଂ ଦୁଇ ସ�ାନ) ପାଇ ଁଏକ ଫ�ାମିଲି ଫା� ପଲିସି ଚୟନ କରାଯାଏ, ଯାହାର ବୀମା ରାଶ ି5 ଲ� + 30

ଲ� । େଯେକୗଣସି ସଦସ� ନିଜ ବ��ିଗତ ବୀମା ରାଶରୁି ୫ ଲ� ପଯ��� ଦାବି କରିପାରିେବ। ୫ ଲ�ରୁ ଅଧ �କ ଦାବି କେଲ ୩୦ ଲ� ଟ�ାର େ��ାଟର

ବୀମା ରାଶ ିଜରିଆେର କଭର କରାଯିବ। େତଣ,ୁ ଜେଣ ବ��ିଗତ ସଦସ� େଗାଟିଏ ଦାବିେର ୩୫ ଲ� ପଯ��� ଦାବି କରିପାରିେବ, କି� େ��ାଟର ସମ ୍ବୀମା ପଲିସି ବଷ�େର ସମ� ସଦସ��

ପାଇ ଁଏକାଠ ିମା� ୩୦ ଲ� ପଯ��� ବ�ବହାର କରାଯାଇପାରିବ । ଏକ ପଲିସି ବଷ�େର ସମଦୁାୟ ଭି�ିେର, େମାଟ ଦାବି କରାଯାଇପାେର 60ଲାକ୍ (ଅଥ�ାତ୍ 6 ସଦସ� *5

ଲାକ୍ �ତି + 30 ଲା� େ��ାଟର ସମ୍

ଆପଣ� ନି�ିତତା ଏବଂ ଧାଯ�� �ିମିୟମର ଠକ୍ି ସମୟେର େଦୟ �ଦାନ ଅଧୀନେର ଆପଣ� ପଲିସିର ଆଜୀବନ ନବୀକରଣେଯାଗ�ତା

ବୟସ ବଢିବା ସହତି ଆପଣ� ନବୀକରଣ �ିମିୟମ ବୃ�ି ପାଇବ କି� ଆପଣ� ଦାବି ଅଭି�ତା ଆଧାରେର ପରିବ��ନ େହବ ନାହି ଁ। ଉ�ାଦର

ନବୀକରଣ �ିମିୟମ ହାର ଭବିଷ�ତେର ଆଇଆରଡିଏଆଇ ଅନୁେମାଦନ ଏବଂ ସମୟ ସମୟେର ଲାଗ ୁେହଉଥ �ବା ଆଇଆରଡିଏଆଇର ନିୟମ ଏବଂ ନିୟମ ◌ାବଳୀ ଅନୁଯାୟୀ ସଂେଶାଧନ

କରାଯାଇପାରିବ ।

ଯଦି ଆପଣ� ��ାବ ଜାରି କରିବା ପାଇ ଁମନା େହାଇଯାଏ, େତେବ ଆପଣ �ି ପଲିସି େମଡିକାଲ େଚକ୍ ଅପ ୍(ପିପିଏ�ି �)ର ଖ�� ବାବଦେର େହାଇଥ �ବା ଖ��ର ୧୦୦% ବହନ କରିେବ।

�ି ଲୁକ୍ ବ�ବ�ା: ଯଦି ଆପଣ ପଲିସିର ସ��ାବଳୀ େର ରାଜି ନୁହ�ିଁ, େତେବ ଆପଣ ପଲିସି ଦ�ାବିଜ ପାଇବାର 15 ଦିନ ମ�େର ଆପଣ� ର

କାରଣ ଦଶ�ାଇ ପଲିସିକୁ ବାତିଲ କରିପାରିେବ, ଯଦି େକୗଣସି ସବିୁଧା ଅଧୀନେର େକୗଣସି ଦାବି କରାଯାଇ ନାହି।ଁ କଭର ଅବଧ � ପାଇ ଁେମଡିକାଲ େଚକ୍

ଅପ,୍ �ା� ଡୁ�ଟି ଏବଂ ଆନୁପାତିକ ବିପଦ �ିମିୟମ ପାଇ ଁଶ�ୁ କାଟିବା ପେର �ିମିୟମ ୍େଫର� କରାଯିବ। ପଲିସି ନବୀକରଣ

ସମୟେର �ି ଲୁକ୍ ବ�ବ�ା ଲାଗ ୁେହବ ନାହି।ଁ

ଉ�ାଦର ନାମ: �ା�� େ�ମିଆ, ଉ�ାଦ ୟୁଆଇଏନ: MAXHLIP21176V022021 |  ନାମେର େଯାଡ�: ସରୁ�ିତ, ଆଡ୍-ଅନ୍ ୟୁଆଇଏନ: NBHHLIA24109V022324

କ�ାନୀ �ାରା �ୀକୃତି

ରିସିଭର� ଦ�ଖତ ଏବଂ ଅଫିସ ◌୍ ସିଲ୍

ତାରିଖ: __________________  ଦ�ଖତ[ସ�ାଦନା]��ାବକ� ଇ: ____________________

�ାନ: _________________  ପିଆର୍ ର ନାମ[ସ�ାଦନା]oposer: _____________________

ନବୀକରଣ େଦୟ ସାଇନ୍-ଅପ୍

ନିଭା ବୁପା େହ�� ଇନସ�ୁରା� � କ�ାନୀ ଲିମିେଟଡ; ପ�ୀକୃତ ଅଫିସ:- ସି-୯୮, �ଥମ ମହଲା, ଲାଜପତ ନଗର, ଭାଗ ୧, ନୂଆଦି�ୀ-୧୧୦୦୨୪
ଡିେ��ମର: ବୀମା ଏକ ଅନୁେରାଧର ବିଷୟ। ନିଭା ବୁପା େହ�� ଇନସ�ୁରା� � କ�ାନୀ ଲିମିେଟଡ (ପବୂ�ରୁ ମ�ା� ବୁପା େହ�� ଇନସ�ୁରା� � କ�ାନୀ ଲିମିେଟଡ ନାମେର ପରିଚିତ) (ଆଇଆରଡିଏଆଇ ପ�ୀକରଣ ନଂ ୧୪୫)। 'ବୁପା' ଏବଂ 'ହାଟ�ବିଟ୍' େଲାେଗା ନିଜ ନିଜ ମାଲିକ� ପ�ୀକୃତ 
େ�� �ାକ� ଏବଂ ଲାଇେସ� � ଅଧୀନେର ନିଭା ବୁପା େହ�� ଇନସ�ୁରା� � କ�ାନି ଲିମିେଟଡ୍ �ାରା ବ�ବହାର କରାଯାଉଛି। �ାହକ େହ��ଲାଇନ୍: ୧୮୬୦-୫୦୦- ୮୮୮୮। େୱବସାଇଟ୍: www.nivabupa.com। ସିଆଇଏନ: 6000 ଡିଏଲ2008PLC182918। ସ��ାବଳୀ, ବହ�ିାର, ବିପଦ 

କାରଣ, �ତୀ�ା ଅବଧ � ଏବଂ ଲାଭ ବିଷୟେର ଅଧ �କ ବିବରଣୀ ପାଇ,ଁ ଦୟାକରି ବି�ୟ ସମା� କରିବା ପବୂ�ରୁ ବି�ୟ ପ�ିୁକାକୁ ଭଲ ଭାବେର ପଢ�।

େଚକ୍ / ଡିମା� �ା��  / ଅନ�ାନ� �ାରା ଆପଣ� ��ାବ ଏବଂ ରାଶ ି�ା� େହବା ____________________ ��ୁତ __________________ _____________ ଟ�ାର _____________ ଆେମ ଧନ�ବାଦ ସହତି �ୀକାର କରୁଛୁ । ବୀମା ପାଇ ଁ ସ��ୂ� ��ାବ କି�ା ପଲିସି ଜାରି 

କରିବା ଦିଗେର ଦିଆଯାଇଥ �ବା େକୗଣସି େଦୟ ଆମକୁ ଏକ ପଲିସି ଜାରି କରିବାକୁ ରାଜି େହବାକୁ ବା� କେର ନାହି ଁ, ଯାହା ନି��ି ଆମର ଏକମା� ଏବଂ ସ��ୂ� ବିେବକେର ଅଛି ଏବଂ ସବ�ଦା ରହବି । ଯଦି ଆେମ ବୀମା ପାଇ ଁ ଏକ ��ାବ �ହଣ କରୁ, େତେବ ଏହା ପଲିସିର ସ��ାବଳୀ 

ଏବଂ ସ��ାବଳୀ ଅଧୀନେର ରହବି ଏବଂ ଯଦି �ିମିୟମ ଆମ �ାରା ସ��ୂ�

ଭାବେର ଏବଂ ଠକ୍ି ସମୟେର �ା� କରାନଯାଏ କି�ା ଉପଲ� ହୁଏ ନାହି ଁ େତେବ ଆମର େକୗଣସି ଦାୟି� ରହବି ନାହି।ଁ ଯଦି ଆେମ ଏହ ି��ାବକୁ �ହଣ କରୁନାହ ଁୁ, େତେବ ଆେମ ଆପଣ�ୁ ଜଣାଇବୁ ଏବଂ ବିନା ସଧୁେର ଆପଣ�ଠାରୁ ମିଳିଥ �ବା ଡା�ରୀ ପରୀ�ା ର ଖ�� କାଟିବା ପେର 

େଦୟ େଫର� କରିବୁ ।

ଆ�ି �େକସନ୍ ନଂ. ତାରିଖ[ସ�ାଦନା]


