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Skada nr: 

 

Fullmakt för Zurich Insurance plc (Irland), Filial Sverige att hos läkare, sjukvårdsinrätt-
ningar, allmän försäkringskassa, Riksförsäkringsverket eller andra myndigheter, försäk-
ringsbolag och arbetsgivare inhämta de upplysningar, som behövs för bedömning av mitt 
ersättningskrav. 
 
Till myndigheterna räknas bl.a. skattemyndigheten från vilken underlag i form av till 
exempel kontrolluppgifter, taxeringsbesked och deklarationer kan behöva inhämtas. 
 
Fullmakten omfattar således rätt att ta del av t.ex. sjukjournaler, läkarintyg och register-
handling från försäkringskassan avseende mina sjukskrivningsförhållanden. 
 
Jag medger att ovannämnda handlingar och uppgifter får utlämnas till Zurich Insurance 
plc (Irland), Filial Sverige. 
 
Fullmakten gäller från utfärdandet och under hela skaderegleringen om den inte åter-
kallas. Fullmakten kan när som helst återkallas av undertecknad som då kontaktar Zurich 
Insurance plc (Irland), Filial Sverige. 

 

Ort Datum 

Namnteckning 

Namnförtydligande 

Personnummer (år, månad, dag, nummer) 

 

 Information enligt personuppgiftslagen (PuL) 
 

PuL innehåller regler beträffande behandling av person-
uppgifter. Lagens syfte är att skydda Din personliga in-
tegritet. För att kunna fullgöra försäkringsavtalet och 
våra åtaganden behöver vi bearbeta personuppgifter om 
Dig. Det är uppgifter såsom i förekommande fall Ditt 
hälsotillstånd. Uppgifterna lämnar Du i första hand själv, 
men vi kan även behöva inhämta uppgifter från till 
exempel försäkringskassan, arbetsgivare, myndigheter 
eller läkare. Personuppgifterna kan komma att behand-
las av andra som vi samarbetar med för att fullgöra vårt 

uppdrag samt av högre instans vid överprövning av vårt beslut 
om ersättning. Vi kan även behöva lämna ut uppgifter som 
myndigheter begär att få del av. Alla uppgifter om Dig be-
handlas konfidentiellt. Du har rätt att få information om de 
personuppgifter som finns om Dig och även begära rättelse av 
felaktiga uppgifter. En sådan skriftlig begäran framställs till 
Zurich Insurance plc (Irland), Filial Sverige, Linnégatan 5, 
Box 5069, 102 42 Stockholm. Ansökan ska vara egenhändigt 
undertecknad. 
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Zurich Insurance plc (Irland), Filial Sverige 
Org. nr. 516403-8266, reg. i Bolagsverkets filialregister 
Box 5069 
102 42 STOCKHOLM 
Telefon +46 8 579 330 00 
Telefax +46 8 579 330 01 

 

Zurich Insurance plc 
a public limited company incorporated in the Republic of Ireland  
Registered office: Zurich House, Ballsbridge Park, Dublin 4, Ireland  
Reg. no. 13460 in the Corporate Registration Office, Ireland  
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