
  
  
  
  
  

  
:                      محل صدور:                              شماره شناسنامه:                                                           نام متقاضی

                                                                                                         13          /         /       :  سال تولد              :                                         کدملی/شناسه
  :نشانی

  :تلفن همراه                                      : تلفن ثابت                                                            : کدپستی

  :ک در صورتی که راننده وسیله نقلیه نباشدشغل مال
  :لوضعیت تاه

  :گواهینامه شماره                                      :          نوع گواهینامه                                        :وضعیت نظام وظیفه
                ) (                   فقط راننده) ( فقط مالک             ) ( )هم مالک وهم راننده(شخصیت واحد:  طرح مورد درخواست

:                                    رنگ:                                       تیپ:                                                                     سیستم :نوع وسیله نقلیه
:                                                             تعدادمحور:                          درتعدادسیلن:                                    ظرفیت:                                      سال ساخت

      :               تعدادچرخ:                                                             شماره شاسی:                                                شماره موتور
  :              شماره پلاك:                                                  نوع پلاك

  :جدول استفاده کنندگان از بیمه نامه در صورت فوت راننده

  ردیف  مشخصات استفاده کنندگان
 نسبت کدملی شماره شناسنامه محل تولد نام خانوادگی نام

  )درصداستفاده(
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3                

4                

  :توضیحات

ــت       ــا واقعی ــق ب ــه درســتی و منطب ــشنامه ب ــن پرس ــدرج در ای ــه ســوالات من ــایم ب ــدوگواهی مینم ــت  پاســخ داده شــدهبدینوســیله تایی  و موافق
  .مینمایم،مندرجات آن اساس صدور بیمه نامه توسط شرکت سهامی بیمه ایران قرارگیرد

  
  نام و امضاء متقاضی:                                                                                            تاریخ                            

 بسمه تعالی

 پرسشنامه و پیشنهاد بیمه حادثه عدم النفع رانندگان


