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Emeklilik ve Hayat

Kredi Hayat Sigortasi Ozel Sartlar

Madde 1 - Sigortanin Konusu
isbu sigorta Madde 3'te belirtilen teminatlar kapsaminda rizikolardan herhangi birinin gerceklesmesi durumunda sigortaliyi
asagidaki Ozel sartlar cercevesinde teminat altina almaktadir.

Madde 2 - Genel Sartlar ve Tanimlar

Burada diizenlenmeyen hususlarda Hayat Sigortasi Genel Sartlari ve Ferdi Kaza Sigortasi Genel Sartlari uygulanacaktr. ilgili
genel sartlara metlife.com.tr adresinden ulasabilirsiniz. 1 Haziran 2022 6ncesinde akdedilen policeler icin yirurlikten kaldirilan
11 Mayis 2002 tarihinde yayimlanan Hayat Sigortasi Genel Sartlar gegerli olacaktir.

Asagidaki terimlerin isbu belge kapsamindaki tanimlari séyledir:

Sigorta Sirketi / Sigortaci: MetLife Emeklilik ve Hayat A.S.

Mevcut Hastaliklar / Rahatsizliklar: Saglik beyaninda bildirilmis olsun veya olmasin sigorta baslangic tarihinden 6nce ortaya
¢tkmis, herhangi bir yaralanmaya neden olmus, teshis edilmis, tibbi danismana basvurulmus, tedavi edilmis bulunan; herhangi
bir hastalik, rahatsizlik ve/veya sikdyet belirtisi veya bulgusu anlamina gelir.

Madde 3 - Sigorta Teminatlari ve Kapsami

1. Vefat: Sigortalinin sigorta siiresi icerisinde yasamini kaybetmesini ifade eder. Sigortalinin vefatinin teminat kapsaminda
kalmasi kosuluyla; vefat tarihi (riziko tarihi) itibariyla sigorta bedeli police ve eklerine gore sigorta ettirene 6denecektir.
Sigortalinin intihar veya intihara tesebbiis sonucunda 6lmesi, savas, niikleer, biyolojik veya kimyasal maddelere maruz
kalmasi, minhasiran uyusturucu veya uyarict madde kullanimi ya da sug islemek veya suga tesebbiis eylemleri sebebiyle vefat
durumlari bu teminat kapsaminda degildir. Deprem sonucu vefat olmasi durumu da teminat kapsamindadir. (TUm detaylar
icin metlife.com.tr internet sitemizde yer alan Hayat Sigortasi Genel Sartlarini inceleyebilirsiniz.)

2. Kaza Sonucu Kalici Sakatlik: Sigorta siiresi icinde gergeklesen bir kaza sonucu sigortalinin derhal veya kaza tarihinden itibaren
iki sene icinde tam veya kismi kalici olarak sakat kalmasini ifade eder. Deprem sonucu vefat olmasi durumu da teminat
kapsamindadir.

Ferdi Kaza genel sartlarinda belirtiimemis olan bir sakatligin oraninin degerlendirmesi, devlet veya liniversite hastanelerinden
alinacak Engelli Saglik Kurulu Raporuna istinaden yapilacaktir. Bu teminat, detaylar ferdi kaza sigortasi genel sartlarinda
belirtilen “kaza” tanimlamasina uyan durumlara karsi teminat saglar. Deprem sonucunda kalici sakat kalinmasi da teminat
kapsamindadir. Kaza sonucu vefat teminati dahil olmak lizere; her tiirli hastalik, donma, glines ¢arpmasi, intihar, sarhosluk,
uyusturucu veya zararl madde kullanimi, savas, cinayet veya tesebbus(, sigortalinin isteyerek kendini tehlikeye atmasi,
niikleer, biyolojik veya kimyasal maddelere maruz kalma, grev veya halk hareketi ya da terér eylemlerine katilim sonucunda
sigortalinin bedenen zarar gérmesi halleri, motosiklete binmek, her tirli availik, dagcilik, her tirli yapilan spor, sel vb. dogal
afetler ile yolcu sifati disinda havada seyahat kapsaminda sigortalinin bedenen zarar gormesi halleri de bu teminat
kapsaminda degildir.

3. Hastalik Nedeniyle Kalici Tam Sakatlik: Sigorta siiresi icinde teshisi konulmus bir hastalik sonucu sigortalinin kalici olarak
sakat kalmasini ifade eder. Hastalik sonucu sakatlik; sigortalinin bir hastalik nedeniyle Engelli Saglik Kurulu Raporunda 6ziir
oraninin %60 ve lizerinde olmasi durumunda teminat kapsamindadir. Hastalik nedeniyle kalici tam sakatlik tazminati
odemesiyle birlikte bu teminat sona erer.

AIDS (HIV), hamilelik stireci, check-up, kapsam dahili bir kaza sonucu olmadikga kozmetik veya plastik cerrahi miidahaleler, akli
veya sinirsel hastaliklar, 5nceden var olan hastaliklar sebebiyle gerceklesen yatarak tedaviler police kapsami disindadir.

4, Kritik Hastaliklar: Sigortalinin asagidaki tabloda belirtilen hastaliklara iliskin tibbi tanisinin yapilmasi veya bu hastaliklar
kapsaminda cerrahi midahalenin yapilmasina maruz kalmasi halini teminat altina alir. Bu durumda, police 6zel sartlarinda
belirtilen kosullarin yerine gelmesi ve tani veya cerrahi miidahaleyi takiben sigorta bedeli sigortaliya, hayatta degil ise lehtara
odenir. Kritik hastaliklar teminati, 90 giinliik bekleme (muafiyet) siiresinden sonra baslamaktadir. (MS hastaligi icin bekleme
stiresi 180 glinduir). Dogustan gelen bir hastaliktan, alkol / uyusturucu madde kullanimindan, tanimlar bolimiinde detaylar
verilen 6nceden var olan hastaliklar / rahatsizliklardan kaynaklanan kanserler kapsam disidir. Teminat kapsamindaki kritik
hastaliklar listesi:
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1. Kanser: Habis hiicrelerinin kontrolsiiz sekilde biiylylip yayilmasi ve ayni zamanda normal dokuyu invazyonu ve imhasi
seklinde tanimlanabilecek habis timdrdur. Bu teshis habisligin varligina dair histolojik kanitlarla da desteklenmeli ve bir
onkoloji uzmani tarafindan onaylanmalidir. Kanser teshisi konulmasi sonrasinda cerrahi miidahale veya tibbi tedavi
uygulanmasi kosulu gerekmektedir. (cerrahi, radyoterapi veya kemoterapi). Asagidaki kanserler teminatin kapsami disindadir:
Histolojik olarak habis olmayan, pre habis, sinirda habis, dlistik habislik potansiyeline sahip veya invazif olmayan tim tlimorler:
Memede Karsinoma-in Situ, Servikal Displazi CIN-1, CIN-2 ve CIN-3; AJCC Yedinci TNM Siniflandirmasinda karsinoma in-situ
(Tis) veya Ta olarak tanimlanan her tiirlii lezyon; Kalinlig1 1,0 mm’ye esit veya daha az olan ve AJCC Yedinci TNM
Siniflandirmasinda T1aNOMO olarak tanimlanan her tiirli melanom; Histolojik olarak Gleason skoru 6’dan fazla olarak
siniflandinlmis veya AJCC Yedinci TNM Siniflandirmasinda en az T2ZNOMO sinifina ilerlemis olmasi halleri hari¢ olmak tizere her
tlrl prostat kanseri; Capi 1 cm’den kiiglik ve histolojik olarak AJCC Yedinci TNM Siniflandirmasinda TINOMO olarak
tanimlanan her tirll papiller tiroit kanseri; Histolojik olarak AJCC Yedinci TNM Siniflandirmasinda TaNOMO veya daha diisiik
siniflandinlan invazif olmayan papiller mesane kanseri; RAl Kademe 3’(in altinda Kronik Lenfositik Losemi; HIV enfeksiyonu
durumunda tiim tiimorler (kan nakli veya tibbi mesleki olarak alindigi haller haric).

2. ilk Kalp Krizi — Miyokart Enfarktiisii: Koroner arter hastaliginin sonucu olarak ilgili alana yetersiz kan akisi nedeniyle kalp
kaslarinin belirli bir kisminin 6lmesi durumudur. Teshis koyulabilmesi icin asagidaki kriterlerin tamaminin ayni anda saglanmasi
ve konunun uzmani bir hekim tarafindan onaylanmasi gerekmektedir. Klinik olarak akut miyokart enfarktiist teshisine uygun
kabul edilen semptomlar, yeni Miyokard infarktiisii kanitlayan karakteristik elektrokardiyografik (EKG) degisiklikler, CK-MB
veya kardiyak troponin gibi tetkitlerde normal degerlerinde karakteristik artis ile kanitlanmalidir. Angina Pektoris (g6gUs agrisi)
ve diger bicimlerdeki akut koroner sendromlar kapsam dahilinde degildir.

3. inme: Serebral infarksiyon veya serebral (subaraknoid dahil) kanama veya serebral damar tikanikligi veya serebral tromboz
nedeniyle beyin dokusunun kalici olarak 6liimuyle sonuclanan serebrovaskiiler olaydir. Teshis konabilmesi icin asagidaki
kriterlerin saglanmasi ve konunun uzmani bir hekim tarafindan onaylanmasi gerekmektedir: Olaydan en az 3 (li¢) ay sonra
noroloji uzmani tarafindan onaylanan kalici nérolojik hasarin varligi ve manyetik rezonans (MR), bilgisayarli tomografi ya da
baska glivenilir goriintiileme teknikleriyle elde edilen yeni bir inme durumu ile uyumlu bulgular. Gegici iskemik ataklar (TIA),
kaza veya yaralanma, enfeksiyon, vaskiilit, enflamatuvar hastalik kaynakli beyin hasari, gbz veya optik siniri etkileyen vaskiler
hastalik, vestibliler sistemde iskemik bozukluk, gériintiilemede asemptomatik sessiz inme bulgusu kapsam digidir.

4. Koroner Arter Bypass Ameliyati: Bypass greftleriyle bir ya da daha fazla koroner arterdeki daralma ya da tikanmayi
diizeltmek amaciyla kalp ameliyatina girme. Bu teshis ciddi koroner arter tikanikligina dair anjiyografik bulgularla
desteklenmeli ve ameliyatin kardiyoloji veya kalp damar cerrahi uzmani tarafindan tibbi agidan gerekliligi onaylanmalidir.
Anijiyoplasti (PTCA) ve diger intraarteriyel ve kateter tabanli teknikler ile “laparoskopik” ve lazer prosediirleri harigtir.

5. Bobrek Yetmezligi (ileri Evre Bobrek Hastaligl): Her iki bobrekte nefroloji veya iroloji uzmani tarafindan onaylanan sekilde
kalici bobrek diyalizi veya bobrek nakli gerektiren geri donduriilemez yetmezliktir. Gegici bobrek diyalizi gerektiren akut geri
dondiirtlebilir bobrek yetmezligi kapsam disidir.

6. Majoér Organ/Kemik iligi Nakilleri: Tam kemik iligi sonrasinda hematopoetik kok hiicre kullanilarak insan kemik iligi nakli veya
geri donddriilemez ileri evre yetmezligi nedeniyle kalp, akciger, karaciger, bobrek, pankreas organlarindan birinde nakil
islemlerinde alici olma durumudur. Diger organ, organ kismi, doku veya hiicrelerin transplantasyonu kapsam disidir.

7. Felg (Uzuv Kullanimi Kaybi): Yaralanma veya hastalik nedeniyle en az 2 (iki) uzvun kullaniminin tam ve geri dondiiriilemez
sekilde kaybidir. Kalici felg durumu resmi kurumlardan alinacak Engelli Saglk Kurulu Raporu ile desteklenmelidir. Kendi kendini
yaralama sonucu gerceklesen felg, kismi felg, gecici post-viral felg ve psikolojik nedenli felg kapsam digidir.

8. Korlik (Tam Gorme Kaybi): Hastalik ya da kaza sonucu her iki gozde tam, klinik olarak belgelenmis ve geri dondiirtilemez
gorme kaybidir. Korliik teshisinin ilgili konunun uzmani bir hekim tarafindan onaylanmasi gerekmektedir.

9. Kalp Kapakgigl Ameliyati: Kalp kapakgigl anomalilerini ortadan kaldirmak veya onarmak icin kalp ameliyatina girme
durumudur. Kalp kapakgiginda anomali teshisi kardiyak kateterizasyon veya ekokardiyogramla desteklenmeli ve ameliyatin
kardiyoloji veya kalp damar cerrahi uzmani tarafindan tibbi acidan gerekliligi onaylanmalidir. Valvotomi, endarteriyal,
“laparoskopik” cerrahi veya benzer tekniklerle onarim 6zellikle kapsam disidir.

10. Aort Ameliyati: Aortta anevrizma, daralma, tikanma veya disseksiyonu onarmak amaciyla torakotomi veya laparotomi
uygulanmasidir. Bu tanimda aort ayni zamanda torasik ve abdominal aortu ifade edecek ancak dallarini ifade etmeyecektir.
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Perkitan endovaskiiler anevrizma onarimi gibi minimal invazif veya intraarteriyal teknikler kullanilarak gergeklestirilen
ameliyatlar kapsam digidir.

11. Multipl Skleroz: Multipl skleroz kesin teshisi, néroloji uzmani tarafindan yapilan fiziksel muayene ve motor ve duyusal
fonksiyonda en az 6 (alt1) ay suireyle persistan olarak devam eden klinik imperman, en az 2 (iki) adet multipl sklerozda
karakteristik beyin veya omurilik demiyelinizasyon lezyonunun manyetik rezonans goriintiileme (MRI) ile goriintiilenmesi ile
desteklenmelidir. Semptom ve nérolojik defisitin eksaserbasyon ve remisyonlarinin iyi belgelendirilmis gegmisi, SLE ve HIV gibi
diger norolojik hasar nedenleri kapsam diidir.

12. Koma: Koma, dis uyaricilara ve ig ihtiyaglara reaksiyon verilemeyen suur kaybi durumudur. Koma durumunun en az 96
(doksan alti) saat stireyle devam etmesi, yasamsal fonksiyonlarin devam ettirilebilmesi icin intlibasyon veya mekanik
ventilasyon gibi yasam destek Unitelerine baglanmasi, koma halinin baglamasinin ardindan en az 30 (otuz) giin siireyle
gozlemlenmesi ve kalici norolojik defisit ile sonuglanan beyin hasarinin olusmasi gerekmektedir. Medikal kaynakll koma ve
dogrudan uyusturucu ya da alkol kullanimindan kaynaklanan koma kapsam disidir.

13. Major Yanik: Alttaki dokuya kadar cildin derinligi boyunca destriiksiyonunu igeren (liglincii derece yanik) ve “Dokuzlar
Kurall” veya “Lund ve Browder Tablosuna” gore viicut ylizeyinin en az %20’sini (ylzde yirmi) kaplayan yaniklardir. Kendi
kendini yaralamadan kaynaklanan {glincli derece yaniklar ve birinci ve ikinci derece yaniklar kapsam disidir.

Madde 4 - Sigortaya Katilim ve Yenileme Sartlari

1. Bulrlni 18 - 62 yas araligindaki bireyler satin alabilir. 12 aydan uzun siireli poligeler igin, polige baslangig tarihindeki yas
ile polige sliresi toplami 63 yasi gegemez.

2. Sigorta sozlesmesinin yapilmasina iliskin teklif, MetLife’a ulastigl andan itibaren 30 giin icinde reddedilmemisse sdzlesme
kurulmus olur. Teklifin verilmesi sirasinda alinan para, s6zlesme kurulmussa ilk prim olarak kabul edilir ya da ilk prime
mahsup edilir. Teklif reddedilmisse ddenen para iade edilir.

3. Sigorta priminin tamaminin veya taksitle yapilan ddemelerde primin ilk taksitinin poligenin tesliminde 6denmesi gerekir.
ilk prim 6denmeden rizikonun gergeklesmesi durumunda MetLife’in sorumlulugu baslamaz.

4. ileride dogabilecek bir takim itilaflari 6nlemek adina prim 8demeleri nakit olarak kabul edilmemektedir.

5. Sozlesme kurulmadan once, teklifte yer alan sorulara dogru cevap verilmesi gereklidir. Bu ylikimliligun ihlali halinde
sigortacinin s6zlesmeden cayma veya ek prim almak suretiyle sézlesmeye devam etme hakki saklidir. Bu nedenle
sozlesmenin her asamasinda sigortaciya eksik veya yanlis bilgi vermekten kagininiz. Aksi takdirde, tazminat 6deme stiresi
uzayabilir, tazminati eksik alma veya alamama halleri ortaya ¢ikabilir.

6. Sigorta Ettiren, MetLife’in kendisine cayma hakkini kullanabilecegini bildirmesinden itibaren onbes giin icinde sigorta
sozlesmesinden cayabilir. Bilgilendirme yapilmamis ise cayma hakki ilk primin denmesinden itibaren bir ay sonra sona
erecektir. Cayma halinde sigortalidan herhangi bir kesinti yapilmaksizin prim iadesi yapilir.

7. Hayat Sigortasi Genel Sartlari ve Ferdi Kaza Sigortasi Genel Sartlarina bagli kalarak tiriin 6zel sartlar ve varsa asistans 6zel
sartlari kapsaminda teminat verilmektedir.

8. Metlife tarafindan isbu police kapsaminda bir koruma saglanmasi, hasar édenmesi veya teminat saglanmasinin;
Birlesmis Milletler kararlari, Avrupa Birligi, Birlesik Krallik veya ABD kanun veya diizenlemeleri veya Turkiye Cumhuriyeti
kanun veya diizenlemeleri kapsaminda MetLife’1 herhangi bir yaptirnma, yasaklamaya, kisitlamaya veya ticari veya
ekonomik yaptinmlara maruz birakmasi durumunda, MetLife s6z konusu teminati ve korumayi saglamak veya hasari
odemekle yikimli olmayacaktir.

9. Aksi police 6zel sartlarinda ya da police zeylinde belirtiimedigi siirece; asker, polis, yeraltinda veya sualtinda calisanlar
(madenci, balik adam gibi), yiiksek elektrik akimi ile ¢alisanlar, 15 metre ve Uzerinde galisanlar, itfaiyeci, agir sanayi tipi
makinelerde calisanlar, benzin pompacilari, patlayici / yanici madde ile calisanlar, gorevi geregi nakit para / degerli esya
tastyan kisiler, yolcu sifati disinda hava / deniz yolu ile seyahat edenler (pilot, gemi kaptani, balikcilar gibi), profesyonel
veya amator olarak her tiirli hiz yarismalarina katilanlar (ralli, motosiklet yarislari gibi) bu meslekleri icra ederken ortaya
cikabilecek olan risk ve buna bagl tazminatlar bu police kapsami disindadir.

Madde 5 - Sigortacinin Sorumlulugunun Sona Ermesi
Sigortacinin sorumlulugu asagidaki kosullarin gerceklesmesi ile sona erer:
e Sigorta ettiren tarafindan poligenin yazili olarak / ses kaydina istinaden sozll olarak iptal edilmesi durumunda,
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e Policeden dogan tazminat haklari sakli kalmak sarti ile sigortalinin vefati durumunda.

Madde 6 - Beyan YukimlGlugu

Sigorta ettiren/sigortali tarafindan Sigortaci’ya s6zlesmenin yapilmasi veya sozlesme siiresi icinde yerine getirilmesi gereken
beyan yukimlilikleri ile cayma hakki Tiirk Ticaret Kanunu’nun ilgili maddelerine tabidir.

Riziko gerceklestiginde yerine getirilecek bildirim yukimlGlGigu hakkinda TTK 1446 maddesi uygulanir. Sigortali ve Sigorta
Ettiren, Sigortaci ile girdigi her tirli hukuki iliskinin kendi ad ve hesabina yapilacagini beyan ve taahhiit etmektedir. Aksi
durumda yazili olarak bildirim yaparak Sigortaci’ya beyan edecegini ve bu hususta her tiirlii sorumlulugun kendilerine ait
oldugunu gayrikabili riicu kabul ve taahhiit ederler.

iletisim bilgilerindeki degisiklikler 7 giin icerisinde Sirket’e bildirilmedigi siirece génderim ve bildirimler mevcut iletisim
bilgileri dahilinde yapilacak ve muhataba ulasmis olmasa dahi gecerli kabul edilecektir.

Madde 7 - Sigortanin Cografi Siniri
Vefat, sakatlik ve kritik hastaliklar teminatlari diinyanin her yerinde gegerlidir.

Madde 8 - Yetkili Mahkeme

Sigorta s6zlesmesinden dogan anlasmazliklar nedeniyle sigortaci aleyhine acilacak davalarda yetkili mahkeme, sigortacinin
merkezinin veya sigorta s6zlesmesine aracilik yapan acente mevcutsa bu acentenin veya sigortalinin bulundugu yerdeki;
sigortali aleyhine agilacak davalarda ise davalinin bulundugu yerdeki tiiketici davalarina bakmakla gérevli mahkemedir.

Madde 9 - Tazminat Slrecleri ve Zamanasimi

Sigorta teminati kapsaminda yer alan bir olayin gerceklesmesi halinde, basvuruda bulunulan teminat 6denmesine
iliskin tazminat talebinin sigorta ettiren/sigortal tarafindan ya da bunlarin adina hareket etmeye yetkili kisi(ler)
tarafindan en geg bes(5) is glinii icinde sigortaciya yazil olarak yapilmasi gerekmektedir. Tazminat 6denmesine
iliskin belgeler metlife.com.tr adresinden temin edilebilir.

Tazminat belgelerinin eksiksiz olarak sigortaciya tesliminden sonra, tazminat talebinin s6zlesme maddelerine bagli kalarak
sigortaci tarafindan makul bir siirede incelenir. Tazminatin 6denmesine karar verilirse, ilgili tutar hayatta ise sigortaliya,
hayatta degil ise lehtara 6denecektir. Sigorta s6zlesmesinden dogan talepler, alacagin muaccel oldugu (6denebilir hale geldigi)
tarihten 2 (iki) sene ge¢cmesi ile zamanasimina ugrar. Sigorta bedeline iliskin istemler, her halde rizikonun gerceklestigi tarinten
itibaren 6 (alt1) sene gegince zamanagimina ugramis olur.
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