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Приложение №2 к Правилам №18 добровольного страхования домашнего имущества граждан

Белорусскому республиканскому унитарному предприятию 

экспортно-импортного страхования «БЕЛЭКСИМГАРАНТ»
Республика Беларусь, 220004, г. Минск, ул. Мельникайте, 2, 

тел./факс 209-40-67, 209-40-28 

e-mail: info@eximgarant.bу
Заявление получено:

___________________________________

(должность, Ф.И.О. работника)

«___» __________________ _________ г.

ЗАЯВЛЕНИЕ

о страховании домашнего имущества граждан

Составляется в 2-х экземплярах.

1. Страхователь 

(Ф.И.О.)

Адрес 


(постоянное место жительства Страхователя)

Телефон 


просит заключить договор страхования домашнего имущества.

2.  Объект страхования:




(нужное отметить)

	№ группы домашнего имущества
	Перечень домашнего имущества
	Вариант страхования


	Страховая сумма по группе домашнего имущества

	1


	( Предметы домашней обстановки, хозяйства, обихода, быта и потребления.

Элементы отделки и оборудования внутри дома, квартиры (жилых и подсобных помещений, предназначенных для индивидуального пользования):

( окраска (побелка), покрытия (отделка) поверхностей внутри помещений (стен, полов, потолков), окраска (покрытие)
	( первый

( второй
	

	
	дверей и оконных рам;

( обивка дверей, дверные замки, ручки, глазки;

( остекление оконных и дверных проемов;

( электрическая, телефонная и др. проводка;

( газовое, сантехническое и другое оборудование дома, квартиры.
	
	

	2
	( Запчасти, детали, принадлежности к транспортным средствам
	( первый

( второй
	

	3
	( Коллекции, картины, уникальные и антикварные предметы
	( первый

( второй
	

	4
	( Предметы (вещи) индивидуального пользования, стоимостью каждая свыше 600 долларов США по курсу Национального банка Республики Беларусь на день заключения договора страхования
	( первый

( второй
	


Общая страховая сумма по договору _____________________________

3. Страхование дополнительно в составе первой группы домашнего имущества риска гибели, повреждения телевизоров, холодильников, компьютеров, музыкальных центров, другой электротехники, а также телефонов в результате их возгорания, воздействия электрического тока с возникновением пламени или без него (в результате перенапряжения, нарушения изоляции, как: короткое замыкание, замыкание в обмотке и т.п.):

( да

( нет

4. Страхование коллекций, уникальных и антикварных предметов

На время перевозки их до места проведения выставок и обратно

( да

(нет

По месту проведения выставки



( да

( нет

5. Имущественное отношение Страхователя к объекту страхования 

6. Собственник объекта страхования (если отличен от Страхователя) 

7. (Ф.И.О., адрес)

8. Договор страхования заключается в пользу 

(Ф.И.О., адрес третьего лица, в пользу которого заключается договор страхования)

9. Местонахождение застрахованного имущества _______________

_______________________________________________________________

10. Факторы, влияющие на степень риска:


	· Постоянное проживание собственников, членов их семей в домах, находящихся в населенных пунктах
	(да
	(нет

	· Наличие природно-климатических особенностей в регионе (определенное стихийное бедствие происходит с постоянной периодичностью)
	(да
	(нет

	· Нахождение домашнего имущества в зоне повышенного риска (отдельно стоящие строения, удаленные от населенного пункта, наличие опасности в радиусе 5 км от места страхования: аэропорт, газо-, нефтепроводы, промышленные предприятия с опасным производством и т.п.)
	(да
	(нет

	· Место страхования находится в зоне с криминогенной обстановкой (по данным органов внутренних дел)
	(да
	(нет

	· Использование строений, в которых находится принимаемое на страхование имущество, не по прямому назначению (для безопасного производства продукции (работ, услуг))
	(да
	(нет

	· Были ли страховые случаи за последний год


	(да
	(нет

	· Были ли за последний год случаи, относящиеся к страховым


	(да
	(нет


Если да, то дайте подробное описание 


11. Прочие сведения об объекте страхования 

12. Застрахованы ли указанные объекты в других страховых компаниях?  

( да

( нет

Если да, то:

наименование страховой компании (ий) 


дата заключения договора (ов) страхования 


страхуемые риски 


объекты страхования и страховые суммы 

	___________________________________
	__________________________________

	___________________________________
	______________________________


13. Срок страхования:
    (1 год


       ( ____ месяцев

14. Порядок уплаты страховых взносов:

	( единовременно
	( в два срока
	( ежеквартально
	( ежемесячно


К заявлению прилагается опись имущества, предлагаемого к страхованию, на _____ листах.

Дата составления заявления «___» ___________________ ________ г.

С Правилами страхования ознакомлен(а).

Полноту и достоверность изложенных в настоящем заявлении сведений подтверждаю.

	Страхователь
	________________________

                    (подпись)
	_________________________

                      (Ф.И.О.)
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