
 

 .آن دقت کافي بعمل آيد بنابراين لازم است در تکميل ،گرددصادر مينامه بر اساس اطلاعات مندرج در آن انعقاد قرارداد بيمه بوده و بيمه، اساس نامه و پيشنهاداين پرسش
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

  یعاد هایفوت هر نفر در هر حادثه در ماه  اي ياز صدمه بدن يارش ناش ايو  هيجبران خسارت د

   های حرام                                                                                                                      نفر در هر حادثه در ماهجبران خسارت فوت هر 

  هنام فوت در طول مدت بيمه اي ياز صدمه بدن يارش ناش ايو  هيجبران خسارت د

                 جبران هزينه های پزشکي برای هر نفر در هر حادثه                                                                                

  نامه بيمه در طول مدتجبران هزينه های پزشکي 

  جبران خسارت مالي در هر حادثه

  نامه بيمه جبران خسارت مالي درطول مدت

 .در خصوص تعهد مالي مسئوليت بيمه گذار فقط در مقابل خسارات ناشي از تحقق خطر آتش سوزی و انفجار و سرايت آن تحت پوشش مي باشد* 
 

  

 :سيس أتسال  تاريخ تولد/                                                                                                 ( :متقاضي بيمه)  گذارنام بيمه

 تلفن:                                                                                     نشاني:                                                                                                                     

 :کدپستي                                       :               اقتصادیکد                     :                              شناسه ملي/کد ملي
 

 :روز 24ساعت  الي                       :                            روز 24از ساعت                  :                           مدت بيمه

                

                                                                                                                             

             ؟دارای کدام يک از امکانات زيرمي باشدجايگاه سوخت 

  سيستم قطع کن نازل سوخت               کپسول آتش نشاني                 اطفاء حريق  اربسته                 سيستم اعلام ودوربين مد 

 خير          بله           يمه نامه آتش سوزی مي باشد؟آيا جايگاه سوخت دارای ب

  

 

 

 

 

 

 

 
   

 جايگاه سوخت مديراننامه مسئوليت مدني نامه و پيشنهاد بيمهپرسش

 
                                   

 

مبلغ خسارت وارده را به تفکيک هر سال گذشته، خسارتي در ارتباط با موضوع اين پيشنهاد اتفاق افتاده است، تعداد و  3در صورتي که طي

:حادثه درج فرماييد  

 

                          شخصي    استيجاری         نوع مالکيت:                                                               :                   سوخت جايگاهنام 

 :                                                                                                             نشاني جايگاه سوخت

                      روزی بانهش         روزانه :  سوختجايگاه  ساعت کار

 (CNGگاز طبيعي )                   )گازوئيل( گازنفت               بنزين:  جايگاه سوخت موجود در نوع

 عدد  .............: (CNGگاز طبيعي )............ عدد                           :)گازوئيل( گازعدد                      نفت ......... :بنزين      :تعداد نازل

            خارج شهر           :  داخل شهر         محل استقرار جايگاه سوخت

 

 بيمه نامه و جزء لاينفک آن قرار گيرد.بدين وسيله اعلام مي دارد که کليه اظهارات مندرج در اين پرسشنامه و پيشنهاد صحيح بوده و موافقت مي دارد که اين پيشنهاد اساس صدور 

 گذار: نام ونام خانوادگي و مهر و امضاء مجاز بيمه                            :                                            تاريخ تنظيم

 

 

  

 

 

 نماينده/کارگزار:

 :بازارياب

 :         نماينده/کارگزارهر و امضاء م

 

 خير                  بله        ؟، بيمه نامه مسئوليت خريداری شده استجايگاه سوختآيا قبلاً برای اين 

 :بيمه نامه تاريخ انقضاء                                                                       شماره بيمه نامه:                                           ر:نام بيمه گ

برای بيمه گر نخواهد بود                             عهدیاعتبار اين پيشنننهاد منوط به صنندور بيمه نامه مي باشنند و اين ورقه به تنهايي موجد هي  گونه حقي برای بيمه گذار و يا منشنناء هي  گونه ت

 تعهدی ندارد. خارج ازآن است و مسئول نامه ومقررات بيمه شرايط حدود در گر بيمه و  داشت خواهد حاکميت نامه ، بيمه پيشنهاد و اين نامه بيمه اختلاف در متن در صورت وجود و


