
(Pielikums FKTK 15.07.2011. noteikumu Nr.124 redakcijā, kas grozīta ar FKTK 04.10.2013. noteikumiem Nr.216)


Apdrošinātājs ____________________

________________________________

Dalībvalsts dzīvības apdrošinātāja filiāles pārskats par tiešo apdrošināšanu

20__. gada ____________________________

(pārskata periods)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	(veselos euro)

	Apdrošināšanas veids
	Pozīcijas kods
	Noslēgto apdrošināšanas līgumu skaits
	Parakstītās apdrošināšanas prēmijas, bruto
	Nopelnītās apdrošināšanas prēmijas, neto
	Izmaksātās apdrošināšanas atlīdzības, bruto
	Piekritušās atlīdzību prasības, neto
	Apdrošināšanas komisijas naudas kopsumma* 

	
	
	Fiziskās personas
	Juridiskās personas
	Fiziskās personas
	Juridiskās personas
	
	Fiziskās personas
	Juridiskās personas
	
	

	A
	B
	01
	02
	03
	04
	05
	06
	07
	08
	09

	Nelaimes gadījumu apdrošināšana
	01
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Veselības apdrošināšana
	02
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Dzīvības apdrošināšana (11+...+13)
	03
	
	
	
	
	X
	
	
	X
	

	Ar uzkrājuma veidošanu
	11
	
	
	
	
	X
	
	
	X
	

	Bez uzkrājuma veidošanas
	12
	
	
	
	
	X
	
	
	X
	

	Tirgum piesaistītie līgumi
	13
	
	
	
	
	X
	
	
	X
	

	Kopā (01+...+03)
	10
	
	
	
	
	
	
	
	
	


* Ņemot vērā izmaiņas atliktajos izdevumos.

Vadītājs _______________________ / _______________________

                               (paraksts)                                       (vārds, uzvārds)

Izpildītājs ___________________________________________

                                 (vārds, uzvārds, tālruņa numurs, e-pasta adrese)
23. pielikums 


Finanšu un kapitāla tirgus komisijas


 13.02.2009.  normatīvajiem noteikumiem Nr. 19


"Dzīvības apdrošinātāju pārskatu sagatavošanas normatīvie noteikumi"





Pārskats paredzēts, lai iegūtu informāciju uzraudzības veikšanai un informācijas sniegšanai Latvijas Apdrošinātāju asociācijai.








