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Cím:

Hozzájárulok, hogy a Biztosító az itt megadott, biztosítási titoknak minôsülô adataimat, a jelen nyilatkozatban megjelölt Zálogjogosult
hitelintézetnek átadja.

Alulírott Biztosított tájékoztatom a ___________________________-t (továbbiakban: Biztosító), hogy a jelen nyomtatványon megjelölt 
kockázatviselési címen fellelhetô vagyontárgyra, mint Zálogtárgyra vonatkozóan köztem – mint Zálogkötelezett – és a lent megjelölt hitelin-
tézet – mint Zálogjogosult – között Zálogszerzôdés jött létre. Felhatalmazom a Biztosítót, hogy az itt hivatkozott Zálogtárgyra kötött biz-
tosítási szerzôdésen a Zálogjogosultat megilletô hitelbiztosítéki záradékot jegyezzen be.

Felhatalmazom továbbá a Biztosítót, hogy:
a biztosított vagyontárgyat ért, káresemények által okozott értékcsökkenésekre esedékessé vált és a ________________ Ft-ot meghaladó
mértékû szolgáltatási összeg tekintetében, a Biztosító értesítse a szerzôdésre jelen felhatalmazásom alapján bejegyzett Zálog jogosultat,
kifizetést kizárólag csak a Zálogjogosult kifejezett hozzájárulásával teljesítsen a Biztosított részére,
a biztosított vagyontárgy megsemmisülését, vagy a vagyontárgy biztosítási összegének kimerülését eredményezô káresemény be kö vet -
kezése esetén, a valós körülmények figyelembevételével megállapított – legfeljebb a vagyontárgy biztosítási összegének mértékéig
terjedô – szolgáltatási összeget, közvetlenül a Zálogjogosult részére teljesítse.

Alulírott Szerzôdô felhatalmazom a Biztosítót az alábbiakra:
amennyiben a lentebb megjelölt biztosítási szerzôdés nem jön létre, úgy ennek tényérôl a biztosítási ajánlat elutasításával egyidejûleg
tájékoztathassa a Zálogjogosultat.
a biztosítási szerzôdésen a Zálogkötelezett jelen teljesítési utasítása alapján bejegyzett Zálogjogosultat megilletô hitelbiztosítéki záradékot,
annak külön hozzájárulása nélkül ne törölje,
a biztosítási szerzôdés:
• aktuális díjrendezettségi státuszát a tartam alatt havi rendszerességgel, illetve a Zálogjogosult megkeresésére – külön eljárásban – 

esetileg kiadja.
• a biztosítási díj elmaradásáról az esedékességet követô 60 napon belül a Zálogjogosultat tájékoztassa.
• a biztosítási szerzôdés bármely okú megszûnésérôl, a megszûnést követô 8 napon belül a Zálogjogosultat tájékoztassa.

Kockázatviselési cím:

Biztosítási ajánlat/szerződés azonosítója:

Zálogtárgy:

Biztosított vagyoncsoport: épület ingóság gép, berendezés  áru, készlet műtárgy

Kockázatviselés kezdete: Biztosítási összege:

Biztosítási szerzôdés tartama: határozott    határozatlan Díjfizetés gyakorisága: 1/1    1/2    1/4   1/12  

Hozzájárulok, hogy a Biztosító az itt megadott, biztosítási titoknak minôsülô szerzôdési adatokat, a jelen nyilatkozatban megjelölt Zálog-
jogosult hitelintézetnek átadja.

Zálogjogosult hitelintézet neve:

Székhely:

Hitelszerzôdés azonosítója:

Hitelszerzôdés kezdete:

Hitelszerzôdés lejárata: Visszavonásig

Hitel típusa:

Hitel összege:

ZÁLOGKÖTELEZETTI 
NYILATKOZAT

Kelt: szerződő/biztosított
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