Aanvraagformulier

Samenwerken met Rialto

"2 Rijalto



Toelichting

Alvorens u overgaat tot het indienen van een aanvraag voor een aanstelling als bemiddelaar voor Rialto Verzekeringen adviseren
wij u de folder “Bijzondere risico’s, informatie voor financieel dienstverleners” door te nemen. In deze folder informeren wij u over
de werkwijze van Rialto en de bijzonderheden die een samenwerking met Rialto Verzekeringen met zich meebrengt. Voor meer

(algemene) informatie en het laatste nieuws kunt u terecht op onze site, www.rialto.nl.
Wij verzoeken u dit aanvraagformulier volledig ingevuld en ondertekend aan ons te retourneren. Na ontvangst van het aanvraag-

formulier nemen wij zo spoedig mogelijk contact met u op. Overigens maken wij u er op attent dat beoordeling van deze aanvraag

uitsluitend kan plaatsvinden, als u in het bezit bent van een door de AFM (Autoriteit Financiéle Markten) afgegeven vergunning.

Il Kantoorgegevens

Naam

(Bezoek) Adres

Postcode en Woonplaats

Postadres

Postcode en woonplaats

Telefoonnummer Mobiel nummer
Faxnummer Bank-gironummer
E-mailadres Website

bl Bedrijfsinformatie
Oprichtingsdatum Rechtsvorm
Datum inschrijving Kamer van Koophandel Inschrijvingsnummer
Staat u ingeschreven bij de Autoriteit Financiéle Markten? [] Ja [ ] Nee
Zo ja, onder nummer Afgiftedatum vergunning

Voor welke activiteiten?

Wie is de eigenaar van uw bedrijf?

Is de eigenaar tevens de feitelijk leider? [ ] Ja [ ] Nee,nl.

Geboortedatum eigenaar/ feitelijk leider

Aantal medewerkers werkzaam in binnendienst Aantal medewerkers werkzaam in buitendienst

Als u binnen uw kantoor een vast aanspreekpunt voor Rialto Verzekeringen wenst aan te stellen, dan verzoeken wij u hier de

gegevens van deze contactpersoon te vermelden.

Naam Faxnummer

Telefoonnummer (rechtstreeks) E-mailadres
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Beschouwt u uw bedrijf als [ ] Startend (< 1 jaar) [ ] Constant | | Groeiend



Algemeen
Heeft u een beroepsaansprakelijkheidsverzekering []Ja [ ] Nee
Zo ja, naam maatschappij
Polisnummer
Heeft u een aansluiting bij het Klachteninstituut Financiéle
Dienstverlening (KiFiD)? [ ] Ja, nummer [ ] Nee
Bent u aangesloten bij een belangenvereniging? [ ] NVA [ ] NBVA [ ] NVGA [ ] NVM
anders, nl.
Automatisering
Heeft u een internetaansluiting []Ja [ ] Nee
Maakt u gebruik van het Assurantie Data Netwerk (ADN) [] Ja [ ] Nee
Welk administratiepakket gebruikt u? [ ] ccs versie
[ ] ANVA versie
[ ] Amedia  versie
|| Anders, nl.
Maakt u gebruik van de Generieke Interface Manager (GIM)? [ ] Ja [ ] Nee
Werkzaamheden
U bent voornamelijk werkzaam [ ] Landelijk [ ] Regionaal [ | Lokaal
Tot waar strekt dit werkgebied zich uit?
Hoofdactiviteit Schade % Jaaromzet provisie €
Leven % Jaaromzet provisie €
Hypotheken % Jaaromzet provisie €
Doelgroepen Zakelijk %
Particulier %
Treedt u op als gevolmachtigde? [] Ja [ ] Nee
Zo ja, voor welke maatschappijen?
b.
c.

Eventuele opmerkingen
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/Al Slotvragen

Wat is de voornaamste reden dat u een samenwerking wenst aan te gaan met Rialto?

Heeft u al eerder een inschrijving bij Rialto gehad? [] Ja onder nummer [ ] Nee

Hoeveel verzekeringen verwacht u naar schatting op jaarbasis bij Rialto onder te brengen? Geef toelichting.

Is een samenwerking met uw bedrijf eerder door een maatschappij geweigerd of opgezegd? | | Ja [ ] Nee

Zo ja, om welke reden?

Ondergetekende verklaart dit formulier naar waarheid te hebben ingevuld en kennis te hebben genomen van de

voorwaarden die Rialto Verzekeringen stelt aan een samenwerking.

Plaats en datum Handtekening

(Feitelijk leider)

Rialto Verzekeringen telefoon  0900-2742586*
Postbus 1074 fax (070) 340 81 01
2280 CB Rijswijk e-mail info@rialto.nl

Rialto Verzekeringen is een handelsnaam van de Verenigde Assurantiebedrijven Nederland N.V. te Rijswijk, ingeschreven in het handelsregister onder nummer 33054669.

* Gebruik van dit telefoonnummer kost € 0,20 per minuut tot een maximum van € 10,- per gesprek.



