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  .دينما صادر ريز هيسرما و مشخصات با اداري/ تجاري واحد يبراانفجار و صاعقه  ،يسوز آتش نامه مهيب شود يم درخواست ،)عام يسهام( انيپارس مهيب شركت از
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  نام:                                  كدملي/ شماره اقتصادي:                            تاريخ تولد/ تاسيس:     /     /      

  نشاني:                                                                                        كدپستي:

  نفع: تلفن همراه:                                            ذي     تلفن ثابت:                    

  نماينده/ كارگزار:  

  

  كد:
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  شماره كنتور آب/ برق/ گاز): ،كدپستي (در صورت عدم وجود كدپستي                  شهر:                      آدرس: استان:           

  نشاني دقيق:

  سابقه فعاليت در محل فعلي:                   سال شروع فعاليت:                         موضوع فعاليت:                                         

  قات كل ساختمان:تعداد طب                               :      سال ساخت                   مساحت زيربنا (بر حسب متر مربع):            

  �خير     �رعايت شده است؟  بلي 2800نامه  آيين          ساير:   �  سوله   �    محوطه باز �    آجري �   اسكلت فلزي  �    بتوني �نوع سازه: 

  ساير: �                    استيجاري  �       شخصي    �             نوع مالكيت:

  خصوصي �   عمومي    �: مجموعه نوع مجموعه: .............................. نام است؛ شده واقع ...) و انبار پاساژ،( تجاري مجموعه يك داخل ،بيمه مورد اگر

  كروكي محل مورد بيمه داخل مجموعه را در قسمت مربوطه ترسيم نماييد.

  متر  500بيش از  �متر         500تا  100بين  �متر        100تر از  كم �       فاصله محل مورد بيمه از رود، رودخانه يا نهر آب، كانال و غيره: 

  ساير موارد: �      اي   پارچه �چوبي     �       فلزي �      فاقد دكوراسيون  �نوع دكوراسيون: 

  نوع سيستم برودتي:         نوع سيستم حرارتي:               ساير:             �     نفت  �گازوييل    �             گاز   �   نوع سوخت مصرفي: 

  ......................................) و با كاربري ................... مشترك با واحد شماره( اشتراكي �   اختصاصي     �   نوع برق مصرفي:     

  هاي ايمني فاقد سيستم �   سيستم اطفاي حريق اتوماتيك �   سيستم اعلام حريق اتوماتيك �   سيستم اعلام حريق دستي � هاي ايمني: وضعيت سيستم

  نشاني: هاي آتش نوع كپسول      نشاني:    هاي آتش تعداد كپسول     بلي � خير     �باشد؟  مي نشاني آتش كپسول به مجهز بيمه مورد محل

  است؟ كيلومتر چند شانين آتش ايستگاه ترين نزديك با بيمه مورد محل فاصله

 �خير     �بلي    كند؟ پيدا دسترسي بيمه مورد محل به سهولت به تواند مي نشاني آتش نيروي

  سيستم دزدگير  �سيستم دوربين مدار بسته           �      سرايدار     �ساعته      24 نگهبان � :بيمه مورد محل حفاظتي هاي سيستم و حراست

  زا: نام مواد آتش     بلي �       خير � ؟ شود مي نگهداري محل در غيره و تينر و بنزين مانند زا آتش مواد يا و موجودي

  مكانيزه (كامپيوتري) �     دستي   �       برداري:  نحوه صورت     بلي �       خير �شوند؟  مي برداري صورت و ثبت ها موجودي

  خير �      بلي � باشد؟ مي بيمه مورد محل از خارج و امن مكاني در مدارك و اسناد نگهداري محل

  خير  �بلي       �    گردد؟ مي نگهداري و اطلاعات، ذخيره از پشتيبان نسخه
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  .ريال    :)طبق ليست پيوست(مربوط به آن شامل تاسيسات برق، آب، گاز، گرمايش، سرمايش، آسانسور  تاسيسات و ساختمان ارزش

  ريال.  تاسيسات بند اول) شتاسيسات و تجهيزات برق صنعتي و تجهيزات جانبي توليد: (بدون لحاظ ارز ارزش

  .ريال    باشد.) % ارزش ساختمان مي40(سقف سرمايه قابل پوشش تا  :دكوراسيون ارزش

  ريال.  بندي: ارزش قفسه

  .ريال    :)به شرح پيوست( :اداري اثاثيه ارزش

  ريال.  ها: (به شرح پيوست): دستگاهارزش تجهيزات و 

  .ريال    (به شرح پيوست): ارزش ابزارآلات:

  ريال.  ارزش موجودي با ذكر نوع موجودي:

  .ريال    :مشخصات و نوع ذكر با دزدگير سيستم ارزش

  .ريال    تجهيزات مربوطه: همراهبه  مداربسته دوربينتعداد ( ......... ) دستگاه  ارزش

  .ريال    :حريق ياطفا و اعلام يها سيستم و تجهيزات ارزش

  .ريال    ) طبق تعداد و ارزش تفكيكي پيوست:و ... گاري دستي ،تراك، واگن (ليفتراك، پالتارزش وسايل نقليه و جابجايي كالاي كارگاهي 

  .ريال    ).گردد درج قسمت مربوطه در ها سرفصلموارد با ذكر  ساير تفكيكي ارزش( :ساير

  .ريال    )بيمه نمود. توان مي ها دارايي ارزش%  20 تا حداكثر: (سازي پاك هزينه

  .ريال    :بيمه مورد سرمايه جمع
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  گرفت. نخواهد قرار نامه بيمه پوشش تحت ها آن مشابه موارد و هنري هاي عكس افزاري، نرم هاي برنامه مسكوكات، جواهرات، نفيس، تابلوهاي جات، عتيقه قديمي، اشياء •

 خسارت مسئول مال، واقعي قيمت به است كرده بيمه كه مبلغي تناسب به فقط گر باشد، بيمه شده بيمه واقعي قيمت از كمتر مالي كه درصورتي بيمه: قانون 10 ماده •

  .گردد بيمه و تعيين روز ارزش به بيمه سرمايه است ضروري بود. از اين رو، خواهد

 دريافتي بيمه حق و باطل بيمه باشد، عقد داده بيمه قرارداد موقع در عادله قيمت بر اضافه را تقلب، مالي قصد با او يا نماينده گذار بيمه چنانچه بيمه: قانون 11 ماده •

  باشد. نمي استرداد قابل

 كه باشد طوري كاذبه يا اظهارات نشده اظهار مطالب و بنمايد كاذب اظهارات به عمد يا كند خودداري مطلبي اظهار از به عمد گذار بيمه هرگاه بيمه: قانون 12 ماده •

 اين در. باشد نداشته حادثه وقوع در تاثيري ذكر شده، مراتب اگر بود، حتي خواهد باطل بيمه عقد بكاهد، گر بيمه در نظر آن اهميت از يا داده تغيير را خطر موضوع

 مطالبه گذار بيمه از نيز است افتاده عقب تاريخ آن تا كه را بيمه اقساط دارد حق گر بيمه بلكه نيست، استرداد قابل است پرداخته گذار بيمه كه وجوهي فقط نه صورت

  .كند

وده و در صورت اطلاع نمايم كه همه مطالب اعلام شده صحيح ب قانون بيمه، تاييد مي 12و  11، 10اينجانب ............................................................. متقاضي بيمه، با توجه به مواد 

به  و بوده متداول تشريفات انجام به موكول نامه، بيمه صدور كه هستم مطلع اينجانب از هرگونه تغييرات، بلافاصله شركت بيمه را در جريان امور قرار خواهم داد. همچنين،

  .باشد گر نمي بيمه متوجه تعهدي بيمه، حق پرداخت و نامه بيمه صدور از قبل تا هر حال

  گذار:                                 تاريخ: مهر و امضاي بيمه
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  ضايعات ناشي از آب برف و باران �            سقوط هواپيما  �          طوفان  �                 سيل  �            زلزله �

  ............................) ها: ......... و قدمت لوله................................. ها: جنس لوله        توكار                  �    روكار         �كشي آب:  تركيدگي لوله آب (نوع لوله �

  )باشد. مي ريال........... ............................................... ارزش ظروف تحت فشار( ظروف تحت فشار انفجار �

  )"ظروف تحت فشارانفجار "منوط به خريد پوشش ( شدن ظروف تحت فشار ناشي از اختلاف فشار داخل و خارج ظرف دفرمه �

  )"باران و برفآب  از ناشي ضايعات" پوشش خريد به منوط( برف سنگيني از ناشي ضايعات �

  .گردد درج مربوطه قسمت در ها شهيش مشخصات ).و بيشتر متريليم 6 ضخامت با يها شهيش براي(شه يش شكست �

  ).ريال..................... ........................... مبلغ سقف تا( انفجار و سوزي آتش از ناشي همسايگان قبال در مالي مسئوليت �

  ريال ميليون ده سقف تا آب لوله تركيدگي از ناشي همسايگان قبال در مالي مسئوليت �

  )"و انفجار سوزي آتش از ناشيمالي در قبال همسايگان  مسئوليت"پوشش  و "آب لوله تركيدگي" پوشش خريد به منوط(

  .گردد واحدهاي اداري و مطب ارايه مياين پوشش تنها به اثاثيه .پيوست)بيمه سرقت مشروط به شكست حرز (به ارزش ......................................... ريال طبق ليست  �

 

  صادر گردد. ................................................................. به مدت .........رخ .............................................مو 24تا ساعت ............................................................ مورخ  24 از ساعت  مدت
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  ........................... تاريخ انقضاء: ..................نامه: ...... نزد شركت بيمه: ......................... شماره بيمه  بلي �   خير �اي بوده است؟  داراي پوشش بيمه تر پيشمورد بيمه 

  ........................ ريال....شده:  ................. سرمايه بيمه.........شركت بيمه: .....نزد    بلي �   خير �باشد؟  مي ديگري بيمه شركت در معتبر نامه بيمه داراي  بيمه مورد

  .ميزان خسارت: ............................ سال خسارت: ................. نوع خسارت: ...........................................      � بلي   �خير است؟   داشته خسارت سابقه بيمه مورد

  .نماييد هيارا پيوست به جداگانه برگ در اتييجز شرح با را موارد خواهشمند است باشد، داشته بيشتري فضاي به نياز زير موارد از يك هر تفكيكي ريز صورت درج چنانچه

ش
رز
ا

ن 
ما
خت
سا

ه 

ا
  

  ريال.  به ارزش: در جمع  نوع سازه:  كاربري:  متراژ زيربنا:  -1

  ريال.  به ارزش: در جمع  نوع سازه:  كاربري:  متراژ زيربنا:  -2

  ريال.  به ارزش: در جمع  نوع سازه:  كاربري:  متراژ زيربنا:  -3
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  ريال.  به ارزش: در جمع  -1

  ريال.  به ارزش: در جمع  -2
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  ريال.  به ارزش: در جمع  متحرك �ثابت      �  * ..........  ابعاد: .......... mm  ضخامت:  تعداد (جام، كتيبه):

  ريال.  به ارزش: در جمع متحرك �ثابت      �  * ..........  ابعاد: .......... mm  ضخامت:  تعداد (جام، كتيبه):

  ريال.  به ارزش: در جمع متحرك �ثابت      �  * ..........  ابعاد: .......... mm  ضخامت:  تعداد (جام، كتيبه):
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  شمال 

 

 طياقسا �نقدي          �نحوه پرداخت حق بيمه:   حق بيمه
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  اثاثيه تفكيكي ليست

  ) ارزش (ريال  تعداد  نوع- مدل  سال خريد  نام  رديف

1            

2            

3            

4            

5            

6            

7            

8            

9            

10            

11            

12            

13            

14            

15            

16            

17            

18            

19            

20            

21            

22            

23            

24            

25            

26            

27            

28            

29            

30            

هاي هنري و اقلام مشابه نبايد در ليست بالا ذكر گردد و در صورت درج در ليست،  جات، عكس افزاري، عتيقه هاي نرم جواهرات، برنامه مواردي از قبيل اسكناس، مسكوك، •

  اي نخواهد شد. مشمول پوشش بيمه

  تاريخ                           گذار:              مهر و امضاي بيمه                                        گذار: خانوادگي بيمه نام و نام


