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Ziadost o zmenu financného agenta
pri vykone financného sprostredkovania (dalej len ,ziadost")

Meno, priezvisko / Obchodné meno klienta (poistnika):
Trvaly pobyt / Sidlo / Miesto podnikania:
Rodné ¢islo / 1CO:
V zastlpeni (Statutdmy zdstupca pri PO): (dalej len klient”)

tymto Ziadam Allianz - Slovenskd poistovia a. s, Dostojevského rad 4, 815 74 Bratislava, ICO: 00 151 700 (dalej len ,poistoviia®) o zmenu
sicasného finanéného agenta™, ktory vykonava finanéné sprostredkovanie® vo vztahu k poistnym zmluvdm v zmysle tejto Ziadosti
a zéroven ziadam, aby novym* finanénym agentom od 1. diia nasledujiceho kalenddrneho mesiaca po doruéeni tejto Ziadosti poistovni
bol:

Meno, priezvisko / Obchodné meno: ICO:

Registracné cislo (pridelené v NBS): ....... Ziskatelské Cislo (pridelené v poistovni):
* neuvédzat Udaje podriadeného finanéného agenta

1) Této zZiadost sa tyka nasledovnych aktivnych poistnych zmlly, uzatvorenych medzi poistoviiou a klientom (uviest gisla PZ):

2) Dovod Ziadosti 0 zmenu finanéného agenta (hodiace sa oznadte krizikom):

nespokojnost so stéasnym fin. agentom v/ | sprdva celého portfélia iné (uviest aké)

-, dia.......

Svajim podpisom potvrdzujem tdto Ziadost
{podpis klienta, resp. osoby oprévnenej konat v mene klienta)

Tato Ziodost spracoval a v pripade klienta - pravnickej osoby totoznost osoby opravnenej konat v mene klienta overil:

Meno, priezvisko / Podpis*: MA Cislo spolupracovnika**:

* uviest meno, priezvisko podriadeného finanéného agenta (PFA), ktory ziadost spracoval ** viest Cislo (PFA), pridelené zo strany nového finanéného agenta

Miesto pre Uradné overenie podpisu klienta - fyzickej osoby:

D4 dorucit na: Allionz - Slovenské poistovina, a.s., odbor koordindcie a podpory distribu¢nych kandlov, prisl. zamestnanec, Dostojevského rad 4, 815 74 Bratislava
@ finantny agent v zmysle zak. £.186/2009 Z.z. o finantnom sprostredkovani a finanénom poradenstve a o zmene a doplneni niektorych zékonov (dalej len ,zdkon”)
@ finanéné sprostredkovanie v zmysle zékona; najmd poskytovanie odbornej pomodi, informacii a odpordcani klientovi na GZely uzavretio, zmeny alebo ukonéenia

PZ, spolupraca pri sprave PZ, spoluprdca pri vybavovani poistnych ndrokov a poistnych plneni plyndcich klientovi z PZ, najma v stvislosti s poistnou udalostou.
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