iSTANBUL BOLGE MUD.  BATI ANADOLU BOLGE MUD.  KARADENIZ BOLGE MUD. KIBRIS SUBESI
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s I Go R I A AKDENiZ BOLGE MUD. ic ANADOLU BOLGE MUD. ORTA KARADENIZ BOLGE MUD.

FAKS: 0850 744 0 752 FAKS: 0850 744 0 749 FAKS: 0850 744 0 750 www.unadolusigor'u.com.fr

YEMINLI MALI MUSAVIR MESLEKI SORUMLULUK SIGORTASI SORU FORMU

Cerceve ile géIgeIendiriImis alanlar Sirket / Acente tarafindan doldurulacaktir.

Acente kodu Sube kodu Yeni Msteri no Msteri grup no
| | | misteri [ | |
Police no Baslangig tarihi Bitis tarihi Police siiresi

1. Sigorta Ettirenin
Adi/Unvani Soyad
I I

|Do§;um tarihi |Dogum yeri |MesIe§]i

|Baba adi |TC kimlik no (gergek kisi ise) |TC vatandasi degil ise Yabanai Kimlik No/Vergi Kimlik No

|Uyrug“;u

Vergi kimlik no* Vergi dairesi* Vergi dairesi ili*

* Gergek kisi degil ise doldurulacakhr.

Adresi
Serbest Adres (Sadece, asagidaki kisimlara UYMAYAN ADRES BiLGILERI yazilacaktr.)

I
K&y/Mahalle Cadde Sokak
I I I

Apt.[0 Han Carsi [0 Pasaj [ Bagimsiz I vb.'nin Bina no Daire no Kat Posta kodu

(Adr I I I I

Semt ilce il E-posta

Ev telefonu is telefonu Cep telefonu Faks

2. Sigortalinin

Adi Soyad Dogum farihi
I

Ruhsat tarihi Ruhsat no Kayitl oldugu oda Oda sicil no

is adresi o
Serbest Adres (Sadece, asagidaki kisimlara UYMAYAN ADRES BILGILER| yazilacaktir.)

I
K&y/Mahalle Cadde Sokak
I I I

Apt.[0 Han Carsi [0 Pasaj [ Bagimsiz I vb.'nin Bina no Daire no Kat Posta kodu

(Adr I I I I

Semt ilce il E-posta

Ev telefonu is telefonu Cep telefonu Faks

3. Sigortali hakkinda daha énce mesleki disiplin sorusturmasi acildi mi? OEvet O Hayrr

Evet ise aciklayiniz.

4. Sigortalinin Gye oldugu mesleki birlik/dernek/kuruluslarin ad(lar)ini yaziniz.

5. Fadliyetlerle ilgili bilgiler
Bir &nceki yil mali yil geliri Mikellef/Tasdik sayisi

Tahmini cari mali yil geliri Gelirdeki payi en biiyik olan 3 mikelleften alinan iicretler
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Model: SR 113 (2/2) 10/2014

YEMINL MAL MUSAVIR MESLEKi SORUMLULUK SIGORTASI SORU FORMU (devam)

6. Sigortali, herhangi bir kisi, sirket ya da kurulusun sézlesmeli bir calisant midir? [T Evet O Hayir
7. Sigortah daha énce mesleki faaliyet konusunda bir sigorta yaptirmis midir? [ Evet O Hayir
Yanitiniz Evet ise, litfen asagidaki tabloyu doldurunuz.

Sigorta sirketi Sigorta suresi Teminat limiti Mudfiyet
il | | | |
[2 | | | |
3 | | | |
8. Sigortalinin daha 8nceki bir sigorta talebi reddedildi mi? [ Evet O Hayir
Daha 8nceki bir sigorta igin, - prim arhirimi talep edildi mi? [T Evet O Hayir

- dzel kistlamalar getirildi mi? [ Evet O Hayir

- iptal edildigi ya da yenilenmedigi oldu mu2 [T Evet O Hayir

Evet yanitlari igin litfen bilgi veriniz.

9. Son 5 yil icinde mesleki hatalardan dolay: sigortalinin kendisi veya herhangi bir ortagi aleyhine dava acilmis ya da tazminat
talebinde bulunulmus mudur? O Evet O Hayir
Yanitiniz Evet ise, liten gerekeesini ve asagidaki bilgileri belirtiniz.

Olay tarihi Talep tarihi istenen (TL) Odenen (TL) Odenecek (TL)
I I I I I
10.Sigortalinin kendisi veya herhangi bir ortagi, tazminat talebine yol acabilecek herhangi bir olaydan haberdar midir?

1 Evet [0 Hayir
Evet ise aciklayiniz.

11. istenen teminat limiti

A. Mesleki Sorumluluk teminatina iliskin olarak olay basina ve yillik toplam teminat limiti belirtiniz.

O 50.000 TL [J 200.000 TL O 750.000 TL [J 1.500.000 TL

[1100.000 TL [J 250.000 TL [J 1.000.000 TL [J 2.000.000 TL

[1150.000 TL [J 500.000 TL
Beyaniniza dayanilarak diizenlenecek policenizdeki teminatlarin kapsami, hasar bildirim ve | Odeme Tiiri | AOdeme Sekli
tazminat esaslari hakkindaki ayrintili bilgiler, policenizle birlikte size verilecek olan Genel Sart, O Pesin ] Nakit ,|:| Kredi karh

Ozel Sart ve Klozlarda yer almaktadir.

Dilerseniz bu bilgileri polienizi diizenlettirmeden dnce de acentenizden veya Anadolu Sigorta [ Vadel O Gek L] Otomatik Gdeme

B6|ge Mudurliklerinden edinebilirsiniz. PYARH Kredi kar'h veya hesaben
; ol N Klif sahibi ve/ . . 5l . ddeme, ancak police numarasini
Bu form, imzalanmasina ragmen teklit sahibi ve/veya sigortaci icin sigorta sézlesmesinin tasiyan Kredi Karh veya Otomatik

gerceklesmesi agisindan baglayici olmayacaktir. Odeme Talimat Formu doldurulmas
Mensubu bulundugum Yeminli Mali Missavirler Odasi tarafindan hakkimda halinde gegerlidir.

disiplin kuruluna sevkedilmis herhangi bir islem bulunmadigini ve bu soru

formunda beyan olunan degerlerin/bilgilerin dogru, tam ve gercege uygun

oldugunu ve gercege aykiri beyanda bulundugum takdirde sigorta

s6zlesmesinden dogan tim haklarimdan pesinen vazgectigimi kabul ve

beyan ederim. Tarih Sigorta Ettiren (imza - Kase)
[ Acente ! Dizenleyen " Kontrol Eden |
Ad Soyad Ad Soyad
Tarih - Saat Tarih Tarih
imza / Kase imza / Kase imza / Kase




