
 
 فرم اعلام خسارت بیمه آتش سوزی

پارسیان امین آرکاکارگزاری توسعه شرکت   

 با احترام

.......... واقع در .....گذار ................................... بیمه ......:  ................... نامه آتش سوزی به شمارهبه آگاهی میرساند مورد بیمه 

....... دچار خسارت گردیده است................................................ در تاریخ       /      /         ساعت .......... در اثر حادثه ................  

علت حادثه را به طور خلاصه شرح دهید : 

...........................................................................................................................................................................................................  

خسارت واردهمیزان تقریبی   ردیف اموال آسیب دیده 

 1 ساختمان 

 2 تاسیسات 

 3 اثاثیه ثابت و دکوراسیون  

 4 ماشین آلات 

 5 مواد اولیه موجود در جریان ساخت 

 6 محصولات تولید شده 

 7 ظروف تحت فشار صنعتی 

 8 سایر موارد 

 

⃝امانی              ⃝استیجاری              ⃝شخصی      نوع مالکیت مورد بیمه :  

⃝خیر              ⃝آیا شخص دیگری غیر از بیمه گذار در خسارت ذینفع است ؟     بله     

..........................................................در صورت مثبت بودن پاسخ، نام و نام خانوادگی ذینفع را ذکر نمایید ...........................................................  

⃝خیر              ⃝آیا مقامات انتظامی از جریان حادثه گزارش تهیه نموده اند ؟    بله     

.......................................................در صورت مثبت بودن پاسخ، شماره یا تاریخ گزارش و ناحیه مربوطه مشخص شود .........................................  

⃝خیر                ⃝بله       داشته است ؟   آیا سازمان آتش نشانی در خاموش کردن آتش دخالت  

.............................................آتش نشانی درج شود ................................................................................در صورت مثبت بودن پاسخ، نام ایستگاه   

/        /       تاریخ اعلام خسارت :    

امضاء بیمه گذار مهر و                                                   ............                                              .........تلفن تماس : ...........  


