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АКТ ВЫПОЛНЕННЫХ РАБОТ  №  ( XX - 01/ГГ)
г. _______________                                                           «____» ______ 201___ года

Мы, нижеподписавшиеся, СП ООО «TEMIRYO’L–SUG’URTA», в лице (Директора филиала) «_______________» _______________, действующего на основании Генеральной доверенности № GD- _____ от «___» _____201___ г. с одной стороны, и страховой агент _______ «________________________» именуемый в дальнейшем «Исполнитель», с другой стороны, настоящим согласились о нижеследующем: 




1. «Исполнитель» выполнил для СП ООО «TEMIR YO’L–SUG’URTA» следующую работу по заключению договоров (продаже полисов) страхования: 

	
	Код и № договора

страхования
	№  полиса
страхования
	Дата заключения
	Дата поступления
	Страховая премия
	Комиссионное вознаграждение

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	ИТОГО
	
	
	


Всего поступило страховых премий на сумму: ___________ (_______________________________) сум.  

(прописью)
2. Согласно агентского соглашения от «____» _____ 20___ г. № _______  сумма комиссионного вознаграждения за услуги страхового агента, подлежащая перечислению, составляет  __________________(__________________________  ___________________________________)  сум.
(прописью)
Данные «Агента»: 

(ЧП, ИП,ООО,ФЛ)    _______________________________________  

№ патента:  _________ № в реестре: _______________

дата выдачи патента:____________ действителен до: ___________
Адрес:  ______________________________________________
Расчетный счет: ________________  в ____________________  банке
        МФО __________________       ИНН  ____________________
  Директор  ( Наименование) филиала
Исполнитель:

  СП ООО «TEMIRYO’L–SUG’URTA»

(ЧП,ИП,ООО,ФЛ)  «__________________»

   ___________________________ 

  _______________________________

                

М.П.


                     

                  М.П.  
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