
ALL  RISK  BRÓKER  BIZTOSÍTÁSI  ALKUSZ  KFT. 
Megbízási szerződés /Jogi személy/ 

 
A Megbízási szerződés Azonosítási Adatlapként is szolgál a 2007. évi CXXXVi. Törvény 45§ (1) előirt feladatok végrehajtásához.  
Létrejött Egyrészről (továbbiakban Megbízó): 
Cégnév, rövidített név: 
Székhely / mo-i. fióktelep címe: 
Azonosító okirat száma: 
Képviseletre jog. neve: 
Leánykori neve:  
Születési hely, ideje:  
Anyja neve:  
Állampolgárság:             Magyar                Egyéb: 
Címe:  

Azonosító okmány típusa/száma: Személyi 
igazolvány  Lakcím kártya  

  Fő tevékenységi kör: 

Elérhetőségek: 

 
ÜGYFÉL TÉNYLEGES TULAJDONOSI NYILATKOZATA (6.§ (1)-(2))– ÜGYFÉL TÖLTI KI! 

 
Alulírott ………….…………………………….. büntetőjogi felelősségem tudatában nyilatkozom, hogy 
1.) természetes személyként saját magam nevében járok el.* 
2.) természetes személyként az alábbi személy(ek) nevében járok el:* 
3.) fenti jogi személy képviseletében kijelentem, hogy az a saját nevében jár el. 
4.) fenti jogi személy képviseletében kijelentem, hogy az az alábbi személy(ek) nevében jár el:* 
Név:  Név:  
Név2:**  Név2:**  
Lakcím/Székhely:  Lakcím/Székhely:  
  
Név:  Név:  
Név2**  Név2**  
Lakcím/Székhely:  Lakcím/Székhely:  
  
*: A megfelelő rész aláhúzandó 
**: Születéskori név, vagy rövidített név, ha különbözik 
Tudomásom van arról, hogy 5 (öt) napon belül köteles vagyok bejelenteni a szolgáltatónak a fenti adatokban bekövetkező esetleges változásokat és e 
kötelezettség elmulasztásából eredő kár engem terhel. 
 
Másrészről az All Risk Bróker Biztosítási Alkusz Kft., továbbiakban Megbízott között az alábbi feltételekkel: 
Megbízó megbízza a Megbízottat, hogy számára biztosítási tanácsadói tevékenységet folytasson, ill. különböző biztosító társaságoktól a megbízó igényeinek 
megfelelő biztosítási ajánlatokat kérjen, azokat véleményezze, értékelje, az ajánlatokat a Biztosítótársaságok felé továbbítsa, valamint a létrajött szerződéseket 
kezelje. Továbbá a kártörténeti és egyéb igazolásokat beszerezze és az adott biztosítási szerződés megkötéséhez szükséges egyéb jognyilatkozatokat megbízó 
képviseletében teljes körűen eljárva megtegye. 
 
1. A folyamatos és zavartalan munkavégzés érdekében a Megbízó a szükséges információkat és adatokat a Megbízott rendelkezésre bocsátja. Ezen 

információkat Megbízott üzleti titokként kezeli, azokat kizárólag a Megbízó érdekeinek figyelembe vételével használja fel. 
 
2. Jelen megbízólevél 60 napos határidővel mindkét fél részéről indoklás nélkül felmondható. 
 
3. A Megbízó hozzájárul ahhoz, hogy jelen megbízólevél másolatát a Megbízott a vele kapcsolatban álló Biztosítótársaságoknak átadja 
 
4. A Megbízó tudomásul veszi, hogy a Megbízott a pénzmosás megelőzéséről és megakadályozásáról szóló 2007. évi CXXXVi. Tv. 45§ (1)  rendelkezéseinek 

megfelelően köteles eljárni. 
 
5. A Megbízó hozzájárul ahhoz, hogy az alábbiakban megjelölt biztosítási szerződéseimet kezelje. 
 Új         Meglévő 
Kötvényszám, Frsz. Módozat - Biztosító Kötvényszám, Frsz. Módozat - Biztosító 

    
Melléklet*……. oldal (*kötvényszámok felsorolásának folytatása) 
Megbízott adatai: 
1. Cégnév:    All Risk Bróker Biztosítási Alkusz Kft.;  

Székhely:   2370. Dabas, Szent István tér 1/D 
Felügyeleti hatóság:  Pénzügyi Szervezetek Állami Felügyelete;  
Panasztétel lehetősége:  All Risk Bróker Biztosítási Alkusz Kft. Tel/Fax: 29/360-555 

 
2. Az All Risk Bróker Biztosítási Alkusz Kft. jelen megbízás tárgyában független biztosításközvetítőként jár el. 
 
3. Az All Risk Bróker Biztosítási Alkusz Kft szakmai tevékenysége során okozott esetleges kárért a szakmai felelősségbiztosítója, az Allianz-Hungária 

Biztosító Zrt. áll helyt. 
 
4. A biztosításközvetítők felügyeleti nyilvántartását a Pénzügyi Szervezetek Állami Felügyelete végzi. Felügyeleti engedély szám: E/II/304/2006.  
        PSZÁF regisztrációs szám:  206121595843. 
 
Dabas, 2011. 
 
 
  --------------------------------------------   -------------------------------------------- 
          Azonosító ügyintéző                    Megbízó 


	Megbízási szerződés /Jogi személy/

