
Форма 4 – финансы 
Утверждено распоряжением директора Агентства по статистике 

при Президенте Республики Таджикистан 
№ 31 от 24 июля 2013 года. 

Полугодовая - годовая 
Юридические лица - независимые страховые организации 

представляют годовые данные – 20 февраля, по состоянию на 1 

июля текущего года –20 июля. 

  
 
 
 
 

ГОСУДАРСТВЕННЫЙ СТАТИСТИЧЕСКИЙ ОТЧЕТ 
Конфиденциальность полученных данных гарантируется. 

 

Нарушение порядка предоставления в соответствующие статистические органы установленной государственной отчетности,  
выразившееся в непредставлении или несвоевременном предоставлении в установленном законом порядке, а также 

предоставление с искажениями статистической отчетности и других данных, необходимых для проведения государственных 
статистических наблюдений и ведения государственных регистров статистических единиц, в соответствии статьи  515, 516  
Кодекса Республики Таджикистан об административных правонарушениях от 31 декабря 2008 года, № 455 должностными 

лицами и юридическим лицом привлекаются к административной ответственности. 

 
Код: 

по общему 
классификатору 

управленческой 
документации 

ОКУД 

по единому 
идентификационн

ому номеру ЕИН 

по 
общему коду 

предприятий и 
организаций 

ОКПО 

по общему 
классификатору 

видов 
экономической 
деятельности 

ОКЭД 

по 
общенациональном

у классификатору 
органов 

государственной 

власти и 
управления 

ОКАТО 

по 
общенациональному 

классификатору 
государственной 

власти и управления 

ОКОГУ 

по 
классификатору 

формы 
собственности 

КФС 

по 
классификатору 

организационно-
правовых форм 
хозяйствующих 

субъектов КОПФ 

1 2 3 4 5 6 7 8 

        
 

 

 

Кто прдставляет _________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 
Адрес ________________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________ 

Административная 
юрисдикция___________________________________________________________ 
_______________________________________________________________________ 

Кому представляется_ в Агентство по статистике при Президенте Республики 
Таджикистан  

__________________________ 
Имя и адрес получателя 734025 Душанбе, улица Бохтар , 17 
 

Номер лицензии на право осуществления 

страховой деятельности________________________________________________________________ 

 

Дата выдачи разрешения (лицензии)________________________________________________ 

 

Номер, зарегистрированный в реестре государственного страхования_________________________  
 



ИНФОРМАЦИЯ О ДЕЯТЕЛЬНОСТИ СТРАХОВОЙ ОРГАНИЗАЦИИ 

ДО____  _________20_____  ГОДА 
 

1 . ОПИСАНИЕ  СТ РАХОВ ОЙ ОРГАНИЗАЦИИ  
  

Название показателей № строки 
 

до___ ___ 201_ года 
1 2 3 

Уставный капитал, сомони 001  

из них доля (вклад) учредителей (участников): органов исполнительной власти 

Республики Таджикистан, субъектов Республики Таджикистан 

 

002 

 

банки 003  

страховые организации 004  

промышленные предприятия 005  

сельскохозяйственные предприятия 006  

строительные организации 007  

транспортные организации 008  

торговые компании-посредники 009  

граждане (реальные лица) 010  

Количество филиалов - всего, ед. 011  

из них на территории Таджикистана 012  

Сумма действующих договоров страхования 013  

включая: 

с реальными людьми 

 

014 

 

с юридическими лицами 015  

 

2 . Количество страховых агентов и комиссионные  

Название показателей № строки Всего 

1 2 3 

Количество страховых агентов в списке (без совместителей и иностранных сотрудников 
из списка), в среднем за отчетный период, чел. 

 

101 

 

Среднесписочная численность страховых агентов (выполняющих работу по гражданско-
правовым договорам) за отчетный период – чел. 

 
102 

 

Агенты, работающие по совместительству, и иные лица, не включенные в перечень, 
человек 

103  

Начисленное вознаграждение страховым агентам, сомони 104  

 
 
 
 
 



3 . Основные показатели работы страховой организации  
до___ _______ 20____ года 

сомони 
 

Виды страхования и страховая деятельность 
№ строки Право на страховое 

членство 
Платежи 

страхование, 
 

Количество 
заключенных 

договоров 

Страховая сумма по заключенным 
договорам, 

 
1 2 3 4 5 6 

Итого (строка 204 + строка 224) 201     
в том числе предприятия, организации, физические лица (кроме 
представительств Республики Таджикистан) стран дальнего зарубежья 202   

 
х 

 
х 

Страны дальнего зарубежья и Балтии 203   х х 

Добровольное страхование – всего (стр. 205+стр. 210+стр. 220) 204     

Личное страхование (строка 206+строка 207+строка 208+строка 209) 205     

страхование жизни 206     

страхование от несчастных случаев и болезней 207     

медицинская страховка 208     

другие виды личного страхования 209     

Страхование имущества (строка 211+строка 215+строка 219+строка 220) 210     

имущество граждан (стр. 212 + стр. 213 + стр. 214) 211     

включая: транспорт 212 
    

грузы 213     

другие 214     

имущество хозяйствующих субъектов (стр. 216 + стр. 217 + стр. 218) 215     

включая: транспорт 216 
    

грузы 217     

другие 218     

сельскохозяйственное страхование 219     

страхование финансовых рисков, безнадежных долгов, рисков и другого 
имущества 220 

    

Страхование ответственности (строка 222 + строка 223 + строка 225) 221     

страхование ответственности владельцев транспортных средств 222     

за невыполнение обязательств 223     

от этих должников за невозврат кредитов 224 
    

другие виды страхования ответственности 225     

Обязательное страхование – всего (сумма строк с 227 по 234) 226     

домашнее имущество граждан 227     

имущество сельскохозяйственных предприятий 228     

 ответственность перевозчиков пассажиров перед пассажирами 229     

несчастные случаи - чрезвычайные ситуации 230     

страхование государственных служащих и другие виды страхования 
обязательное состояние 231 

    

медицинский 232     

гражданская ответственность владельцев транспорта 233     

другие виды обязательного страхования 234     



4 . Операции по перестрахованию  

 сомони  
  

№ 

строки 

 

Всего 

в том числе договоры с страховыми организациями, не представляющие 

Республику Таджикистан 

страны СНГ Страны дальнего зарубежья и Балтии 

1 2 3 4 5 

Премии по перестрахованию, исходя из принятых 
на перестрахование рисков 

 
300 

   

Премии по перестрахованию, основанные на рисках, 
переданных в перестрахование 

 
301 

   

из них без учета ретро-цессий 302  ЧАС ЧАС 

Уплаченные убытки (страховые премии) по рискам, 

принятым в перестрахование 

 

 
303 

   

Доля перестраховщиков в убытках по рискам, 

переданным в перестрахование 

 

 
304 

   

 

5.  Отдельные  показатели доходов и расходов страховой организации.  

 сомони 

Наименование № строк Сумма до ___ _____201_года___ 
1 2 3 

ДОХОД - итого (сумма строк с 401 по 404) 400  

в том числе: взнос страхового членства 401  

возврат страховых резервов 402  

доход от инвестирования страховых ресурсов 403  

другие доходы 404  

РАСХОДЫ – всего (сумма строк с 406 по 410 и 419) 405  

в том числе: страховые выплаты 406  

страховой взнос, предоставленный для перестрахования 407  

взнос страхового членства (премии) за перестрахование 
408 

 

выделение ресурсов на профилактические меры 409  

расходы на продвижение работы 

(строка, 411+412+413+414+415-416+417+418) 410 

 

в том числе: на выплату заработной платы 411  

перевод денег на социальное страхование 412  

амортизация основных средств, налоги, 413  



продолжение 

административные и бытовые расходы 414  

расходы на командировки 415  

в том числе: ежедневные расходы 416  

эксплуатационные расходы 417  

другие расходы на 

делать вещи 418 

 

прочие расходы 419  

Балансовая прибыль (баланс), убыток (-), (строка 400 – строка 405) 420  

Платежи в бюджет 421  

Привлечено: специальные фонды (фонд, 
потребление, благотворительные цели) 422 

 

другие цели 423  

Дебиторская задолженность 424  

в том числе с истекшим сроком действия 425  

Кредиторский долг 426  

в том числе с истекшим сроком действия 427  
 
Руководитель организации __________________________ ____________  
(имя) (подпись) 
Должностное лицо, ответственное за составление формы отчета (имя и фамилия) _____________ (подпись)____________ «______»___________ __20_____ года  

(дата представления) 
 
 
 
 __  
электронная почта____ _______ 
 
 


