Приложение № 2
к договору страхования от огня и других опасностей имущества 

юридических лиц №_______________ от «______»_____________200_г.

З А Я В Л Е Н И Е

Н А   СТРАХОВАНИЕ   ОТ ОГНЯ И ДРУГИХ ОПСНОСТЕЙ ИМУЩЕСТВА ЮРИДИЧЕСКИХ ЛИЦ

1. Cтрахователь_______________________________________________________________________________________

(наименование и организационно-правовая форма) 

в лице (руководитель) __________________________________________________________________________________

(должность, фамилия, имя, отчество) 

банковские реквизиты ________________________________________________________________________________

ИНН/КПП___________________________________________________________________________________________

юридический адрес ____________________________________________________________________________________

почтовый адрес:______________________________________________________________________________________

вид деятельности, с какого года ________________________________________________________________________

телефон ___________________________________, факс_____________________________________________________

предлагает заключить договор страхования имущества на условиях “Правил страхования от огня и других опасностей имущества юридических лиц», утвержденных приказом №_____ от _________________. ОАО «Страховой акционерной компании «ЭНЕРГОГАРАНТ».
	№ п/п
	Объекты, предлагаемые на страхование:
	Принадлежность  имущества
(собственное/ 

арендованное)
	Страховая стоимость,

Руб./ USD/Euro
	Страховая сумма,

Руб./USD/Euro. 

	1
	Здания, сооружения, в т.ч.:
	
	
	

	1. 
	Конструктивные элементы
	
	
	

	2. 
	Внутренняя отделка
	
	
	

	2
	Производственное/торговое оборудование


	
	
	

	3
	Электронная техника и оргтехника


	
	
	

	4
	Мебель и хозяйственный инвентарь


	
	
	

	5
	Готовая продукция

	
	
	

	6 
	Товары в обороте

	
	
	

	7
	Прочее имущество (указать):


	
	
	


Выгодоприобретатель: _________________________________________________________________________________

По договору о залоге/лизинге:___________________________________________________________________________

Страховая стоимость: балансовая (остаточная), восстановительная, контрактная, оценочная, ___________ 

Документы, используемые для подтверждения наличия и определения стоимости имущества: ______________________________________________________________________________________________________

2. Страховые риски: 

Пожар, удар молнии, взрыв,  падение пилотируемых летательных аппаратов
 


( да (  нет

Воздействие  воды










( да (  нет
Стихийные бедствия










( да (  нет

Посторонние воздействия  









( да (  нет

Противоправные действия третьих лиц







( да (  нет

Бой стекол











( да (  нет

Терроризм, диверсия










( да (  нет
Страховалось ли указанное имущество страховалось ранее (да/нет): _____________________________________
В какой страховой компании_____________________________ Номер предыдущего договора___________________ 
Застраховано ли указанное имущество в других страховых  компаниях (да/нет): ___________________________
3. Период страхования:       с «_____» _______________20___г.     по   «_____» ______________20___г.

Страхователь: _____________________________________ /                                                       /

М.П.                                                                    «______» ____________________ 200_г

ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ О ЗДАНИИ

(Заполняется для каждого отдельно стоящего здания)

4. Место расположения здания:__________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________________
Внешнее ограждение здания ____________________________________________________________________________

Состояние подъездных путей

( удовл. 

Покрытие:  ( бетон
( неудовл. 
               
        ( асфальт








       ( грунт
Назначение здания: 


( производственное здание          ( административное здание
( торговый зал


( торговый центр






( склад



( офисное помещение 

( иное _____________________________________________________________
Принадлежность здания:  ( собственное           ( арендованное 

Сторонние организации, находящиеся в здании: __________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

5. Конструктивные особенности здания:

Год постройки ________________________ Год реконструкции/ капитального ремонта ________________________

Краткий перечень произведенных ремонтных работ: ______________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

Общая площадь помещений_____________________________ Площадь остекления, размер окон  _______________

Количество этажей  общее_______________________________ Занимаемый этаж__________________________

Количество наружных дверей ___________________________ Количество лифтов _____________________________

Площадь остекления, размер окон (витрин) ______________________________________________________________

Фундамент____________________________________________________________________________________________

(тип, материал, глубина заложения)
Материал стен:
( бетон



Материал межэтажных перекрытий:
( бетон


 
  
( кирпич







( кирпич


  
( древесина







( металлоконструкции


  
( иное __________________





( древесина













( иное _____________

Материал перегородок:
( бетон


Материал кровли:
( металл




( кирпич




( шифер




( гипсолит




( черепица




( древесина




( мягкая кровля




( иное _____________



( иное _____________

В составе конструктивных материалов и внутренней отделки здания (сооружения) присутствуют неогнестойкие, горючие  материалы ( да, ( нет
Конструктивные материалы   выполнены из облегченных, легковозводимых, сборных конструкций    ( да, ( нет
Здание/помещение страхуется  ( без  внутренней отделки           
              ( с внутренней отделкой 
(если страхуется внутренняя отделка, необходимо заполнить нижеследующую  таблицу):

ОПИСАНИЕ ВНУТРЕННЕЙ ОТДЕЛКИ

	Характеристика отделки
	( обычная
	( улучшенная
	( евроремонт


	Описание 
	
	Материал о

	стены
	
	( штукатурка
	( краска
	( вагонка,  древесные панели
	( пластик
	( плитка 
	( обои
	Иное:

	
	
	( штукатурка
	( краска
	( вагонка,  древесные панели
	( пластик
	( плитка 
	( обои
	Иное:

	полы
	
	( нет
	(бетон, стяжка
	( паркет
	( плитка
	( линолеум
	( доска, настил
	Иное:

	
	
	( нет
	(бетон, стяжка
	( паркет
	( плитка
	( линолеум
	( доска, настил
	Иное:

	потолок 


	( нет
	( побелка
	( окраска
	(вагонка,  древесные панели
	(подвесные  металл. пластины
	( подвесной пластик
	Иное:

	
	( нет
	( побелка
	( окраска
	(вагонка,  древесные панели
	(подвесные  металл. пластины
	( подвесной пластик
	Иное:


Подвесные потолки (наличие и площадь) __________________________________________________________________

Натяжные потолки (наличие и площадь) ___________________________________________________________________

	6. Наличие и состояние коммуникаций и сетей:
	Состояние коммуникаций,  сетей и их  комплектующих:

	( Водоснабжение
              ( да     ( нет

	( хорошее   ( удовлетворит. ( неудовлетворит.

	( Система отопления

( да     ( нет
	( хорошее   ( удовлетворит. ( неудовлетворит.

	( Газовая магистраль

( да     ( нет
	( хорошее   ( удовлетворит. ( неудовлетворит.

	( Канализационная система
 ( да     ( нет
	( хорошее   ( удовлетворит. ( неудовлетворит.

	( Электроснабжение

  ( да     ( нет
	( хорошее   ( удовлетворит. ( неудовлетворит.

	( Телефонная связь

   ( да     ( нет
	( хорошее   ( удовлетворит. ( неудовлетворит.


7. Состояние противопожарной безопасности:
Категория здания (помещения) по пожарной опасности 
_____________________________________________

Наличие огне- и/или взрывоопасных веществ   


(  да
( нет
Применение огне- и/или взрывоопасных технологий


(  да
( нет
План мероприятий на случай возникновения пожара (есть / нет) __________________________________________
Наличие и тип ручных огнетушителей: 
( Пенные и водные  тип_________________количество___________





  
( Порошковые         тип_________________количество___________






( Хладоновые          тип_________________количество___________






( Углекислотные     тип_________________количество___________

Наличие системы исправной пожарной сигнализации  (какая: автоматическая, ручная)        (
да
   ( нет

Типы датчиков   ( дымовые датчики        ( тепловые датчики     ( оптические датчики   (  датчики газа

Охват помещений системой пожарной сигнализации       ( всех помещений  ( частичный___________________
Куда выводится пожарная сигнализация:_______________________________________________________

Наличие исправной системы автоматического пожаротушения   (
да
(нет

Тип системы автоматического пожаротушения   
( спринклерная, 
 ( дренчерная,
 ( тушение пеной 

( тушение  инертным газом 
(   иное (указать)

Пожарная команда:      (  собственная    ( общественная 

Ближайшая пожарная часть: ___________________________________________________________________________
Использование нештатных электроприборов, каминов,  газовых тепловентиляторов и т.п. 
(  да
( нет

Контроль курения
(  отсутствует
(   отведены места, 
(  полный запрет
Имеются ли замечания органов государственных служб: (если есть, то какие)

Пожарного надзора: 
(
да
( 
нет,__________________________________________________________

Энергонадзора: 

(
да
( 
нет___________________________________________________________

Ростехнадзора

 (
да
( 
нет __________________________________________________________

8. Меры охраны

Охрана осуществляется силами: 
( Страхователя      ( МВД 
( ВОХР
( Частная охрана





( Прочее ___________________________________________________

Вооружение:

( нет         ( огнестрельное    ( газовое
Материальная ответственность охраны (да / нет): ________________________________________________________
Численность охраны в смену: __________ чел 

Местонахождение охраны: _____________________________________________________________________________
Режим работы охраны: _________________________________________________________________________________

Наличие действующей охранной  сигнализации: 
(  да
( нет

В системе охранной сигнализации используются   ( детекторы движения
( датчики на дверях

                                                                                           ( датчики на окнах

( объёмные датчики







                     ( прочее ________________________ 

Куда выводится охранная сигнализация: ________________________________________________________________
Дополнительные защитные элементы: __________________________________________________________________

(металлические двери, решётки, кодовые замки, видеонаблюдение и т.п. — указать, где установлены)
Наличие записей с камер наблюдения   (  да
( нет

Внешние сопутствующие элементы:
( Ворота/Шлагбаум,
( Забор/Колючая проволока





( Ночное освещение,
( Собаки





( прочее ___________________________________ 

Расстояние нижнего края остекленения помещения  от уровня земли: ( до 1 м, ( 2-3 м, ( 4-6 м, ( свыше 6 м.

Наличие защиты стекол:
(  бронированное стекло, ( рольставни, 
(  решетки,    (
иное,  (  нет

Порядок прохода в здание: 

(  свободный доступ    ( пропускная система
Режим работы   персонала здании:______________________________________________________________________
9. Случаи причинения ущерба зданию за последние три года: 

Терпело ли предприятие  ранее убытки (да / нет) __________________________________________________________
Размер убытков _______________________________________________________________________________________

Главная причина, вызвавшая их ________________________________________________________________________

10. Факторы риска:

	(
	наличие источников открытого огня (каминов, газовых плит, колонок)

	(
	наличие легковоспламеняющиеся/взрывоопасные вещества

	(
	использование оборудования высокого давления

	(
	природные опасности

	(
	наличие в радиусе 300 м объектов источников повышенной опасности (АЗС, нефтехранилищ, нефтехимических предприятий, ж/д станций, строек, складов с опасными веществами и т.п.) Если есть, отметить, какие конкретно

	(
	на месте страхования ведутся строительные/ монтажные/ремонтные работы

	(
	страхуемое имущество находится в помещениях ниже уровня земли

	(
	в строении находится: бассейн/системы отопления в полах, стенах/предприятие с большим расходом воды (гостиница, лечебное учреждение и т.п.)

	(
	иное ________________________________________________________________________________________


Пояснения:____________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

11. Прочие сведения: ___________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Страхователь подтверждает полноту и достоверность предоставленных сведений.

Страхователь ________________________________ /



/

                                   М.П.                     








“_________”________________200_  г.
( Без осмотра

( Осмотр произвел __________________ /                              /  «___» _________________ 200_г.

Приложение ___ 

к Заявлению на страхование к Договору  №_______________ от «______»_____________200_г.   

Перечень имущества
         Адрес:  ________________________________________________________________________________________________________________

	№


	Наименование
	Год изготовления
	Стоимость,

руб./USD
	Страховая сумма,

руб./USD

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Дополнительные сведения:_________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________
Страхователь_____________________________________________________

                                                                                             М.П.                          




 “_____”_____________________200_г.
5
Страхователь _________________/___________________

