
   

GIẤY ĐỀ NGHỊ CHI TRẢ QUYỀN LỢI BẢO HIỂM TRỰC TIẾP 

QUA NGÂN HÀNG 

1. Thông tin khách hàng:  

Người yêu cầu: ......................................................................................................................... 

Ngày yêu cầu: ………………………………………………………………………………... 

      Số CCCD/Hộ chiếu: .......................................................Ngày cấp: ........................................ 

2. Thông tin yêu cầu 

Chi trả quyền lợi bảo 

hiểm bao gồm 

Tiền mặt (Niên kim)             Chăm sóc y tế phụ nữ 

Đáo hạn       Trường thọ          Một số hạng mục chi trả thuộc phòng POS 

 

Nội dung yêu cầu 
(Chỉ chọn 1 trong 3 mục) 

 

 

 Đăng ký mới  

 Thay đổi 

 Chấm dứt 

Lý do: 

 Lần đầu đăng ký  

 Thay đổi ngân hàng/ số tài  khoản  

 Thay đổi người nhận quyền lợi 

 Khác: ............................................ 

 

Thông tin tài khoản 

 

 

Tên tài khoản: ............................................................................................... 

Số tài khoản: ................................................................................................. 

Tên & chi nhánh ngân hàng: ........................................................................ 

Địa chỉ ngân hàng: ....................................................................................... 

 

Cam kết: 

- Đồng ý để Cathay Life thực hiện (những) mục đã được đánh dấu ở trên. Tôi cam kết chữ ký 

trên Giấy đề nghị này là chữ ký của bản thân tôi. Tôi xin chịu hoàn toàn trách nhiệm trước 

Cathay Life và trước pháp luật nếu có bất kì khiếu nại nào phát sinh liên quan đến Giấy đề 

nghị này. 

- Tôi đồng ý nếu hợp đồng bảo hiểm có bất kỳ khoản tạm ứng nào từ Giá trị hoàn lại và lãi 

tích lũy chưa thanh toán, tất cả các khoản này sẽ được khấu trừ khi chi trả quyền lợi bảo 

hiểm hoặc khi tính toán giá trị hoàn lại để thực hiện duy trì hợp đồng với số tiền bảo hiểm 

giảm hoặc chuyển đổi thành hợp đồng bảo hiểm tử kỳ. 

- Tôi cam kết hoàn toàn chịu trách nhiệm nếu chuyển khoản không thực hiện được do thông 

tin về tài khoản không đúng, bị thay đổi hoặc bị hủy bỏ và Tôi sẽ chịu toàn bộ các chi phí 

chuyển khoản có liên quan. 

ĐIỀU KHOẢN BẢO MẬT DỮ LIỆU CÁ NHÂN: (vui lòng đọc kỹ trước khi ký tên) 

- Điều Khoản này là một phần không thể tách rời của Hợp đồng bảo hiểm. Cathay cam kết nỗ 

lực đảm bảo an toàn và bảo vệ dữ liệu cá nhân của Khách Hàng theo quy định của pháp luật 

Việt Nam. 



- Điều Khoản Bảo Mật Dữ Liệu Cá Nhân bao gồm nhưng không giới hạn các nội dung sau: 

Loại dữ liệu cá nhân được xử lý; Mục đích xử lý dữ liệu cá nhân; Biện pháp bảo vệ dữ liệu 

cá nhân. 

Khách Hàng vui lòng truy cập đường dẫn hoặc quét mã 

QR để xem đầy đủ chi tiết về Điều Khoản này. 

https://www.cathaylife.com.vn/cathay/danh-cho-khach-

hang/dieu-khoan-bao-mat-du-lieu-ca-nhan 
 

- Bằng cách lựa chọn đồng ý, Khách Hàng hiểu, xác nhận và đồng ý cho phép Cathay xử lý dữ 

liệu cá nhân do Khách Hàng tự nguyện cung cấp theo quy định tại Điều Khoản này. Trong 

trường hợp Khách Hàng không đồng ý cung cấp dữ liệu cá nhân cần thiết để Cathay có thể 

cung cấp sản phẩm và/hoặc dịch vụ theo yêu cầu, Cathay sẽ không thể thực hiện việc cung 

cấp sản phẩm và/hoặc dịch vụ ấy. 

 

 Đồng ý                                                                Không đồng ý 

 

Người yêu cầu 

(Ký & ghi họ tên bằng chữ thường) 

 

 

 

 

 

Ngày …….tháng….…..năm …….. 

Người làm chứng 

Họ và tên:  

Mã Đại lý: 

Điện thoại liên lạc: 

Tôi xác nhận chữ ký bên là của Người yêu cầu được ký tại 

thời điểm Người yêu cầu có năng lực hành vi dân sự phù 

hợp theo quy định của pháp luật và trước sự có mặt của 

tôi. 

Phần dành cho Cathay 

Trung tâm Dịch vụ Khách hàng 

Nhân viên thụ lý CRD/ SD/ CS Head Lưu ý 

  

 

 

 


