
1

(ע״ר)

טופס הגשת תלונה לוועדת האתיקה
1. פרטי המתלונן/ת

2. פרטי הנילון/ה

3. נושא התלונה

4. פירוט התלונה

שם משפחה

כתובת דוא"ל

כתובת תעודת זהות

שם פרטי

טלפון

מספר חבר לשכה

שם משפחה

סוכנות/מקום עבודה

יש לפרט את השתלשלות האירועים, המועדים, העובדות והטענות באופן ברור ומפורט, ולציין ככל שניתן את הוראות 
תקנון האתיקה שלטענתך הופרו.

שם פרטי

טלפון )אם ידוע(

מספר חבר לשכה )אם ידוע(

תאריך: 
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(ע״ר)

התכתבויות

מסמכים

הסכמים

תמונות/הקלטות )ככל שמותר על פי דין(

אחר: 

5. מסמכים ואסמכתאות מצורפים

6. עדים )ככל שישנם(

טלפוןשם פרטישם משפחה

טלפוןשם פרטישם משפחה

טלפוןשם פרטישם משפחה

7. סעד או בקשה מוועדת האתיקה

הצהרת המתלונן/ת

אני מצהיר/ה כי הפרטים שנמסרו בטופס זה נכונים ומלאים למיטב ידיעתי ואמונתי.

ידוע לי כי ועדת האתיקה רשאית לבקש ממני להתייצב בפניה וכן לבקש הבהרות, מסמכים או כל מידע נוסף 
לצורך בירור התלונה, וכי העברת התלונה לבירור תיעשה בהתאם לתקנון ולנהלי לשכת סוכני הביטוח בישראל.

שם המתלונן/ת: 

תאריך:

חתימה:
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