
  
                                                                                                                                                                                                                                                             

    صادراتی- وارداتی پیشنهاد بیمه باربري
                                  

    
     
  

 .ازاءپرداخت حق بیمه صادرنمایند در را جهت کالاهاي که مشخصات آن به شرح زیراعلام میگردد)باربري (بدینوسیله ازشرکت بیمه نوین تقاضامی شود،بیمه نامه حمل ونقل کالا
 :   نماینده یا کارگزار                                                                                                                        بیمه گذار      

 :تلفن                            :                                                                                                         نشانی

  :    فکس                          :                                                                                                       ایمیل 
                           :تلفن :                         کد شعبه :                        شعبه     :           گشایش کننده اعتباربانک 

 :نشانی بانک 
    :      مقدارکالا                    :                                                                                  نوع کالاي موردبیمه طبق شرح پروفرما

 
 ): ش فاکتورپی(مبلغ ارزي طبق پروفرما

 
 ...... سایر¨ دلاراسترالیا ¨    دینارکویت ¨  پوندانگلیس ¨   کرون سوئد ¨  ین ژاپن ¨  یورو¨  دلارکانادا ¨  فرانک سوئیس ¨  درهم امارات ¨دلارآمریکا   :نوع ارز

 

 ¨FCA¨    FAS¨    FOB¨    FOT¨   C&F¨    CFR¨     CIF¨    CPT¨      EXWORK:نوع قرارداد
CIP¨    DAF¨   DES¨    DDQ¨   DDU¨    DDP¨                  سایر    .....: 

     ¨                          بدون احتساب عدم النفع ¨افزایش % 20                           بااحتساب ¨افزایش % 10بااحتساب 

  : علامت ونوع بسته بندي 
 ¨                               حمل کالابدون کانتینر¨                           حمل کالاباکانتینر تامرزورودي   ¨حمل کالاباکانتینرتامقصدنهایی 

 :شماره اعتباراسنادي :                                                                                                       شماره فاکتوریاسفارش 
 :شماره هشت رقمی ثبت سفارش :                                                                                                       شماره وتاریخ پروفرما

 :                                          مرز:                        مقصد:                                                                     مبداء

 :      سایر¨      بارج ¨      لنج ¨     هواپیما¨      قطار¨      کامیون ¨کشتی :   وسیله حمل

 ¨       مجاز نمی باشد ¨مجاز می باشد )             حمل به دفعات (پارتشیپمنت 
 ¨       مجاز نمی باشد ¨ز می باشدمجا)      تغییروسیله حمل (ترانس شیپمنت 

 :شرایط وخطرات مورد درخواست 
 ...  سایر ¨  توتال لاس ¨بانضمام خطر عدم تحویل یک بسته کامل تجاري C  شرایط ¨ C شرایط ¨  B شرایط ¨  Aشرایط 

     . در صورت درخواست پوشش خطر جنگ یا سایر شرایط دیگر صراحتا در قسمت سایر درج گردد

 :پیشنهاددهنده         نام ونام خانوادگی        :                        کارگزار/ وکدنماینده نام 
       مهروامضاء                                                        :                 مهروامضاء 

                                                                بیمه نوین تکمیل میشودشرکت ط این قسمت توس
 :تاریخ صدور:                                                                 شماره بیمه نامه 

 :نرخ ارز
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 نرخ حق بیمه
  :باربري 

  :جنگ 
  :سایر

  :جمع کل 

 :شماره 

 :تاریخ 


