
 
 

 

 طلب تأمين بضائع بحري 

 

 .……………… التاريخ                               ………………………………رقم المرجع 

      

    .……………………………اسم البنك 

 

 ……………………………اوراق الشحن –رقم الاعتماد البنكي 

 

 …..…… رقم الحساب#.………………………………………………… السادة/ :المؤمن له

 
 *رقم المبنى: *اسم المنطقة:

 *اسم المدينة: رقم الوحدة:*

 *الرمز البريدي: اسم الشارع:*

 *الرمز الإضافي: اسم الحي:

 *صندوق البريد: رقم الهاتف:*

 *رقم السجل التجاري: رقم الفاكس:*

  

 ……………………………………………………………………………البضائع المؤمن عليها

 

 .…………...………………………………التعبئة .……………………………………الوزن 

 

 بري(  -جوي –طريقة النقل) بحري 

   تفاصيل نقل العبور رقم الرحلة  اسم السفينة  :وسيلة النقل

…………………. …………… ……………………   …………….. 

 

 ..……………………………منشأ البضاعة           ..…………………اذا توفر رقم مستند الشحن 

 

 ………………………الى  …………………عبر  ..……………… الرحلة من 

 ………………………………………………………………التاريخ المتوقع للابحار / للاقلاع 

 

 .……………………………………………………………………… شروط التأمين 

 

 .……………………………  )قيمة الفاتورة اضافة الى الاجور , أخرى(   أساس تقييم البضاعة 

 ..……………………………………………عملة الفاتورة 

 
 المقترح من جمعية المكتتبين في تاريخ الشحن الفعلي  

 القيمة المؤمن عليها
C&F / FOB / EXW      مةالقي   ……………………..      

   ..……………………   القيمة %       +

 ..………………………ر س   :              سعر الصرف@

 

 التوقيع :       المؤمن له :  


