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  00: شماره بازنگري
 

 

  فرم اعلام خسارت بیمه آتش سوزي
 

  
  با احترام،

........ ...............................بنام .... .................................ي آتش سوزي شماره  نامه به آگاهی می رساند موضوع بیمه در بیمه
....... ............................در تاریخ ... .............................................................................................................................................واقع در
  .شده است دچار خسارت...... ...................................................................به علت حادثه ................. ساعت 

  
  :به شرح زیر می باشددیده و مبلغ حدودي خسارت ، موارد خسارت شرح مختصر حادثه 

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

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

  
  امانی        استیجاري         شخصی           :نوع مالکیت موضوع بیمه

  
  خیر         آري               نفع است؟ار شخص دیگري در دریافت خسارت ذیآیا غیر از بیمه گذ

  ...........................:  ....................................................................در صورت مثبت بودن پاسخ، نام و نام خانوادگی او را بنویسید
  

     آیا موضوع بیمه به طور مستقیم و یا از طریق بانک نزد سایر شرکت هاي بیمه داراي پوشش بیمه اي است؟ 
  آري                  خیر

  :.....................................................بیمه و شماره بیمه نامه مربوطه را ذکر نماییددر صورت مثبت بودن پاسخ، نام شرکت 
  

  آري                  خیرآیا مقامات انتظامی از جریان حادثه، گزارش تهیه کرده اند؟ 
  : ....................................................................................................................شماره یا تاریخ گزارش و ناحیه مزبور مشخص شود

  
  ان آتش نشانی در خاموش کردن آتش دخالت داشته است؟  آري            خیرآیا سازم

  ...........................:..............................................................................نام ایستگاه آتش نشانی و شماره و تاریخ گزارش ذکر شود
  

  ده اید؟ آري              خیرشکایت کر آیا به مراجع قضایی
  :............................................................................................................پاسخ به کدام مرجع و به چه علتدرصورت مثبت بودن 

  
  : ..................................................تلفن تماس

  :گذار بیمه امضاء و اثر انگشت    :ل کننده فرمنام تکمی
  :تاریخ


