
 

 

 سمه تعالیاب

 منازل مسکونی   بیمه نامه آتش سوزی افزایش تعهداتفرم درخواست 

وظیفه بگیر بانک کشاورزی در  □بازنشسته /  □شاغل/  □... ............  به شماره پرسنلی ...............................اینجانب  ..............

 شرح جدول ذیل را دارم. تعهدات بیمه نامه آتش سوزی منزل خود بهاستان ................ درخواست افزایش 

 میزان افزایش تعهدات توضیحات نوع پوشش ردیف
 مبلغ حق بیمه سالانه 

 هر واحد )ریال(

 پوشش کامل 1

 
میلیارد  25جهت اموال منقول و غیرمنقول تا سقف 

 -میلیارد ريال4ريال و سرقت اموال منقول تا سقف  
میلیارد  1همسايگان تا سقف مسئوليت مالي در قبال 

 ريال

 17,677,000 اصلی 

 35,354,000 دو برابر  □ 

 53,031,000 سه برابر  □

 70,708,000 چهار برابر  □

  برابر    ….. □

پوشش  2

 ساختمان

 20جهت اموال غیر منقول بدون سرقت تا سقف 
میلیارد ريال و مسئوليت مالي در قبال همسايگان تا 

 میلیارد ريال 1سقف 

 8,872,000  اصلی

 17,744,000 دو برابر  □

 26,616,000 سه برابر  □

 35,488,000 چهار برابر  □

  برابر    ….. □

 پوشش اثاثه 3
میلیارد   15جهت اموال منقول و غیر منقول تا سقف 

 میلیارد ريال 4ریال و سرقت اموال منقول تا سقف 

 13,217,000 اصلی 

 26,434,000 دو برابر  □

 39,651,000 سه برابر  □

 52,868,000 چهار برابر  □

  برابر    ….. □

 درخواست افزایش تعهدات امکان پذیر میباشد. فقط در صورت داشتن بیمه اصلی  تذکر: 

شرکت  ی برایفرم تعهدو ارسال این منوط به واریز حق بیمه خواهد بود و صرف تکمیل و  01/11/1404توجه: شروع پوشش بیمه ای 
. خواهشمند است تصویر فرم تکمیل شده به همراه فیش واریزی میباشد 30/10/1405 تاریخ انقضاء بیمه نامه. ضمناً ایجاد نمی نماید

 ارسال فرمایید.  AGRIBIMEH.CO@GMAIL.COMرابه آدرس ایمیل  

 بیمه ایران شرکت سهامی بنامزد شعبه مرکزی بانک کشاورزی ن  606044 : شماره حساب

رکت کارگزاری چتر گستر ایرانیانش   

 021- 67148شماره تماس:    

 

 ........................................شماره تماس:    

 ...................................... تاریخ و امضاء :  

mailto:AGRIBIMEH.CO@GMAIL.COM

