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 سوزي، انفجار و صاعقه براي واحد مسکونی با مشخصات و سرمایه زیر صادر نماید.نامه آتششود بیمهاز شرکت بیمه پارسیان )سهامی عام(، درخواست می
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 مجتمع مسکونی:

 :مدیره/ مدیر ساختماننام رییس هیات 

 نشانی:

 

 تلفن همراه:

 طبق اسناد مالکیت نفع ساختمان: مالکین واحدهاذي

 نفع اموال و اثاثیه: ساکنین واحدها طبق اسناد مربوطهذي

 شناسه ملی:

 تاریخ تولد:                          کد ملی:

 

 کد پستی:

 :تلفن ثابت

 

 نماینده/ کارگزار:
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 آدرس مجتمع مسکونی: استان:                    شهر:                              کد پستی:

 نشانی دقیق:

 تعداد بلوک:                تعداد طبقات:             تعداد کل واحدها:سال ساخت:                     حسب متر مربع(:       مساحت زیربناي کل )بر

 تعداد واحدهاي تجاري:                  خیر    بلی   باشد؟یا مجتمع داراي واحدهاي تجاري میآ

 هاي ورزشی:متراژ زیربناي سالن                 خیر    بلی      باشد؟  آیا مجتمع داراي سالن ورزشی می

 زیربناي استخر:                 خیر    بلی             باشد؟   آیا مجتمع داراي استخر می

 خیر    بلی    رعایت شده است؟ 2800نامه گیرند.(   آیینها، تحت پوشش قرار نمی)سایر نوع سازه      اسکلت فلزي    بتونی     نوع سازه:

 روباز     مسقف                    نوع پارکینگ:                       ظرفیت کل پارکینگ:       

 ندارد     دارد                 ساعته:  24نگهبان      ندارد    دارد    ساعته:  24سرایدار 

 ندارد    دارد          سیستم اعلام حریق:       ندارد      دارد      سیستم دوربین مداربسته:       ندارد    دارد       سیستم دزدگیر: 

 کیلومتر............... نشانی: ترین ایستگاه آتشفاصله تا نزدیک .........تعداد آسانسور:       ندارد    سیستم اطفاء حریق: دارد 

 سیستم گرمایشی و سرمایشی:

 خیر     بلی            آیا قرارداد تعمیر و نگهداري براي تاسیسات و تجهیزات مجتمع دارید؟

  خیر     بلی            تجاري یا انبار و کارگاه و کارخانه وجود دارد؟  هاي اداري ومتري محوطه مجتمع اماکن مسکونی، مجتمع 50آیا در شعاع 

 ................................... محوطه جنوبی: ................................محوطه شرقی: ...................................... محوطه شمالی: .................................... محوطه غربی:  به شرح:
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 :در مجموعمترمربع  بناي کلی .......................سازي و دیوارچینی دور با زیرمحوطه همراهارزش ساختمان و تاسیسات مسکونی به 
 لحاظ گردد.( بالا)ارزش سالن ورزشی و استخر نباید در سرمایه 

 ریال. ..........................

 .......................... ریال. :در مجموع یساتتاس همه همراهمتر مربع به  .................................................. یربنايارزش استخر با ز 
 .......................... ریال. :در مجموع یساتتاس همه همراهمتر مربع به ....................... ............... یربنايبا ز یسالن ورزش ارزش
 .یالر ..................................................واقع در استخر به مبلغ  یزاتتجه ارزش

 :به مبلغ در مجموع .یال..... ر.........................................................به مبلغ ...................................... یواقع در سالن ورزش یزاتارزش تجه
 

 .......................... ریال.
 .......................... ریال. :در مجموع یالر............................................................. از قرار هر واحد  واحد...............................  تعداد ياثاثیه و لوازم منزل برا ارزش
 .......................... ریال. :در مجموع .یال...................................... ر ياز قرار هر انبار ي....... انبار....به تعداد ........ ياثاثیه و لوازم منزل واقع در هر انبار ارزش
 .......................... ریال. :به مبلغ یمجتمع مسکون یواقع در قسمت لاب اثاثیه
 .......................... ریال. :مربوطه یزاتسیستم دزدگیر و متعلقات و تجه ارزش
 .......................... ریال. :در مجموعتجهیزات مربوطه  همراهدستگاه دوربین مداربسته به  ..................تعداد  ارزش

 .......................... ریال. بالا( يهایهارزش جمع سرما %20سازي: )حداکثر تا هزینه پاک
 :وارده به اماکن مجاور یو انفجار در مجتمع مسکون يسوزآتش یتاز مسئول یخسارت ناش يبرا یتعهدات مال سقف

 باشد.(ها و اماکن خارج از مجتمع می)منظور از اماکن مجاور ساختمان

 .......................... ریال.

حداکثر  ......... ریال...............واحد و هر واحد در هر ماه .. ......دیده براي تعداد .....هاي اسکان موقت ساکنین واحدهاي آسیبهزینه

 :در مجموعماه  4تا 
نامه، جهت دیده به علت یکی از خطرات تحت پوشش بیمههایی است که ساکنین واحدهاي آسیبهاي اسکان موقت، هزینه)منظور از هزینه

جهت ارایه این پوشش لازم است خسارت وارده به واحد  .شونددیده، متقبل میاسکان موقت تا تاریخ بازسازي و تعمیر کامل واحد آسیب

 ارزش آن باشد. خسارات وارده به مشاعات و مشترکات تحت شمول تعهدات این پوشش نیستند.( %40دیده بیشتر ازآسیب

 

 .......................... ریال.

.............. ریال ............................ واحد و هر واحد در هر ماه ...دیده براي تعداد اجاره دریافتی مربوط به مالکین واحدهاي آسیب

 :در مجموعحداکثر تا سه ماه، 
نمودند و به علت وقوع یکی از خطرات تحت پوشش )منظور از اجاره مالکین، مبالغی است که مالکین از مستاجر به عنوان اجاره دریافت می

% ارزش آن  40ها از مستاجر نیستند. جهت پرداخت خسارت لازم است خسارت وارده به ملک محروقه بیشتر از نامه، قادر به دریافت آنبیمه

 باشد.(

 

 .......................... ریال.
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در ریال  ......................واحد و هر واحد ............... .....................به تعداد ..... دیدهکشی ساکنین واحدهاي آسیبهاي اسبابهزینه

 :مجموع
کشی براي نقل مکان موقت تا تاریخ تعمیر و دیده جهت اسبابهایی است که ساکنین واحدهاي آسیبکشی، هزینههاي اسباب)منظور از هزینه

تحت  هاي برگشتم هزینههاي رفت و هدهند. هم هزینهنامه انجام میدیده به علت یکی از خطرات تحت پوشش بیمهبازسازي ملک آسیب

دیده باشد و نقل مکان توسط یکی از % ارزش واحد آسیب 40جهت دریافت خسارت لازم است خسارات وارده بیشتر از  .باشدپوشش می

 باشد.(ماه پس از وقوع حادثه می 3مهلت ارایه فاکتورها حداکثر  .هاي باربري انجام گردیده و فاکتورهاي مربوطه ارایه گرددشرکت

 

 .......................... ریال.

شده به خودروهاي ساکنین، میهمانان و مالکین واحدها و براي تعداد ............................. دستگاه خسارات ناشی از خطرات بیمه

 به مبلغ: در مجموع .ریال ............................................خودرو واقع در محوطه یا پارکینگ مجتمع و هر خودرو .......................................

 

 .......................... ریال.
.... واحد و براي هر واحدهاي مجتمع به تعداد ..................... همهخسارات ناشی از سرقت اثاثیه واقع در واحدهاي مسکونی براي 

 ب( صد و پنجاه میلیون ریال(          در مجموع به مبلغ: الف( صد میلیون ریال          یا           واحد حداکثر         )
وقوع سرقت باید توسط مقامات  باشند.واحدي و کمتر فقط قادر به خریداري پوشش )الف( صد میلیون ریال( می 12هاي مسکونی مجتمع)

هاي روز پس از وقوع حادثه مراتب را به اطلاع شرکت بیمه رسانده و همکاري 5مکلف است حداکثر گذار انتظامی مورد تایید قرار گیرد. بیمه

منظور از سرقت، سرقت با شکست حرز بوده و مواردي از قبیل پول، سکه، طلا، اوراق  لازم را جهت شناسایی سارقین با شرکت بیمه انجام دهد.

 (گیرند.ها تحت پوشش سرقت قرار نمیگیرند. اثاثیه واقع در مشاعات و انباريوشش قرار نمیجات تحت پبهادار، اسناد، اقلام زینتی، عتیقه

 

 .......................... ریال.

 .......................... ریال. :به مبلغ در مجموع. یالر ........................................دستگاه آسانسور از قرار هر آسانسور  ............از سقوط تعداد  یناش یخسارات مال
 .......................... ریال.  یهمنصوب در مشاعات در برابر خطر شکست آنها با سرما یشترو ب متریلیم 6 يهایشهش همه

میلیون  5هر واحد تا سقف  يدوره برا یمنصوب در داخل واحدها در هر حادثه و در ط یساختمان يهایشهشکست ش خسارات

 : به مبلغ در مجموع یالر

 

 .......................... ریال.
 .......................... ریال. سایر:
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             زلزله              سیل وفان            ت سقوط هواپیما 

 نوع لوله( کشی آب: روکار ترکیدگی لوله آب          توکار   سال ها:................................ و قدمت لوله ها:جنس لوله..........................) 

 ضایعات ناشی از آب برف و باران 

 باشد.(............................................................. ریال میخانه ها ارزش دیگ بخار واقع در موتورشدن دیگ بخار )براي مجتمعانفجار و دفرمه 

 باشد.(برف و باران میآب ه این پوشش منوط به خریداري پوشش ضایعات ناشی از یضایعات ناشی از سنگینی برف )ارا 

  نامه(بیمه نمودن اموال به قیمت واقعی در زمان صدور بیمه شده و منوط بهدرصد از سرمایه اموال بیمه 50نوسانات قیمت )حداکثر به میزان. 
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 ......... .............. تاریخ انقضاء:............. نامه:.................. شماره بیمه نزد شرکت بیمه:   خیر    اي بوده است؟ بلی آیا مورد بیمه قبلاً داراي پوشش بیمه

 شده: ..................... ریال.نزد شرکت بیمه: ................. سرمایه بیمه خیر    باشد؟ بلی نامه معتبر میآیا مورد بیمه در شرکت بیمه دیگري داراي بیمه

 ................ مبلغ خسارت وارده: ................................. ریال.علت حادثه: ..............................   خیر    بلی  آیا مورد بیمه داراي سوابق خسارتی بوده است؟

 

 روز صادر گردد. ....................................................مورخ ................................................. به مدت  24تا ساعت  مورخ ................................................ 24از ساعت مدت

 ،گرفت نخواهد قرار نامهبیمه پوشش تحت هاآن مشابه موارد و هنري هايعکس ،افزارينرم هايبرنامه ،مسکوکات ،جواهرات ،نفیس تابلوهاي ،جاتعتیقه ،قدیمی اشیاء

 .نماید موافقت اهآن بیمه با به صراحت گربیمه که گذاريارزش و مشخصات صورت هیارا با مگر

 مال واقعی قیمت به است کرده بیمه که مبلغی تناسب به فقط گرباشد، بیمه شده بیمه واقعی قیمت از کمتر مالی کهدرصورتی بیمه قانون 10 ماده موجب به :الف

 .گردد بیمه و تعیین روز ارزش به بیمه سرمایه است ضروري رو. از اینبود خواهد خسارت مسئول

 حق و باطل بیمه باشد، عقد کرده بیمه قرارداد موقع در عادله قیمت بر اضافه را تقلب، مالی قصد با او یا نماینده گذاربیمه چنانچه بیمه قانون 11 ماده موجب به :ب

 باشد.نمی استرداد قابل دریافتی بیمه

 طوري کاذبه یا اظهارات اظهارنشده مطالب و بنماید کاذب اظهارات به عمد یا کند خودداري مطلبی اظهار از به عمد گذاربیمه هرگاه بیمه قانون 12 ماده موجب به :ج

 نداشته حادثه وقوع در تاثیري ذکرشده مراتب اگر بود، حتی خواهد باطل بیمه عقد بکاهد، گربیمه نظر در آن اهمیت از یا داده تغییر را خطر موضوع که باشد

 از نیز است افتاده عقب تاریخ آن تا که را بیمه اقساط دارد حق گربیمه بلکه نیست استرداد قابل است پرداخته گذاربیمه که وجوهی فقط نه صورتاین در. باشد

 .کند مطالبه گذاربیمه

 صحیح شده اعلام مطالب تمامی كه نمایممی تایید ،ذكرشده در بالا ،بیمه قانون 12 و 11 ،10 مواد به توجه با بیمه، متقاضی...................... : ...........اینجانب

 .داد خواهم قرار امور جریان در را بیمه شركت بلافاصله تغییرات، هرگونه از اطلاع صورت در و بوده

 بیمه، حق پرداخت و نامهبیمه صدور از قبل تا به هر حال و بوده متداول تشریفات انجام به موكول نامهبیمه صدور كه هستم مطلع اینجانب در ضمن

 .باشدگر نمیبیمه متوجه تعهدی

 گذار:هتاریخ، مهر و امضای بیم


