[image: image1.jpg]



پرسشنامه بيمه عدم‌النفع ناشی از شكست ماشين‌آلات (M.L.O.P)

	"صفحه 1 از 5"

	1- نام و نشاني بیمه‌گذار (ذکر کد ملی یا کد اقتصادی برای اشخاص حقیقی یا حقوقی ضروری می‌باشد)؟
                                                                     تلفن:                    فكس:

	2- موضوع کسب و کار؟


	3- آیا ماشین‌آلات شما قبلاً در بیمه عدم‌النفع ماشین‌آلات توسط شرکتهای دیگر بیمه شده است؟

بلی(   خیر(     درصورت پاسخ مثبت، نزد کدام شرکت بیمه:

	4- تاکنون چه کارهایی از کسب و کارتان در بیمه عدم‌النفع ماشین‌آلات بیمه شده است (نام، نشانی و نوع کارها)؟


	5- کدامیک از بیمه‌های زیر را تاکنون داشته‌اید و نزد کدام شرکت بیمه؟
( بیمه آتش‌سوزی:      

( بیمه عدم‌النفع ناشی از آتش‌سوزی:
( بیمه شکست ماشین‌آلات:

- تاریخ صدور بیمه‌نامه شکست ماشین‌آلات:

	6- کدام حسابدار رسمی (نام و آدرس) گزارشهای حسابداری شما را و در چه فواصل زمانی حسابرسی کرده است؟



	7- شرکت‌تان در چه تاریخی تأسیس شده است؟

	8- کارهای موجود از چه تاریخی بیمه شده است؟

	9- از چه تاریخی روش تولید فعلی مورد استفاده در کارهای بیمه شده‌تان،کاربردی و عملی شده است؟

	10- چه توقفات ناخواسته‌ای در کارهای بیمه شده به دلیل خسارت به ماشین‌آلات در سال گذشته رخ داده است؟
- تعداد و علت آنها (به ازای هر علت توقف، تعداد توقفات ناخواسته ناشی از آن علت را نیز بیان کنید):

- مدت زمان توقفات ناخواسته در سال گذشته (برحسب روز):
- این توقفات بعلت کدام ردیف یا ردیفها از فهرست ماشین‌آلات مندرج در صفحه آخر این پرسشنامه می‌باشد:

- متوسط تعداد سالهایی که تمام ماشین‌آلات در تولید بوده‌اند:
(پاسخ به سؤال ده الزامی است)

	"صفحه 2 از 5"

	11- لطفاً شرح مختصری از فرآیند تولیدتان را ارائه دهید. کمک هزینه معینی را برای توقفات تولید مشخص کنید و یک برگ فرایند تولید را برای تعیین ماشین‌آلاتی که بیمه شده‌اند، ضمیمه نمایید؟
(درصورت نیاز برگهای بیشتری را ضمیمه کنید.)

	12- چه نوع از کارهای تعمیراتی می‌تواند در داخل محل کار بدون کمک از خارج محل کار، انجام شود؟
لطفاً امکانات تعمیرات خارجی ماشین‌آلات را بطور جداگانه برای هر ماشین‌ مندرج در لیست ماشین‌آلات ذکر کنید:



	13- چه کارهای تعمیراتی و چه بازرسیهایی از ماشین‌آلات بیمه شده در جهت انجام خوب کارها بطور مرتب انجام می‌شود (نوع تعمیرات و فواصل زمانی آنها را ذکر کنید)؟


	14- تعداد کارگران موجود در کارهای بیمه شده؟

- تعداد کل:
- تعداد کارگران تعمیراتی:
- نوسان تغییرات (به درصد):

	15- ساعات کاری معمول در کارهای بیمه شده (پاسخ به این سؤال الزامی است)؟ 
- هر روز            ساعت در          شیفت
- هر هفته          ساعت
- هر سال           روز

	16- آیا تولید فصلی یا نوسانات بیشتر از 20% در فروش کارهای بیمه شده وجود دارد؟   بلی(       خیر(
درصورت پاسخ مثبت لطفاً موارد و ارقام ماهانه آن را ذکر کنید:


	17- آیا موجودی ذخیره‌ای از کالاهای نیمه ساخته یا تکمیل شده وجود دارد؟   بلی(       خیر(
درصورت پاسخ مثبت چه مدت از توقفات می‌تواند بدانوسیله جبران شود:



	"صفحه 3 از 5"

	18- آیا لوازم و ملزومات در برابر اعتبارات اسنادی تهیه می‌شوند؟   بلی(     خیر(
درصورت پاسخ مثبت لطفاً درصدی که چنین ملزوماتی در گردش مالی دارند را بیان کنید: 

	19- در موارد صدمه دیدن ماشین‌آلات، آیا مدت توقف ایجاد شده طولانی‌تر از مدت تعمیر آن ماشین‌آلات بوده است؟ 
بلی(     خیر(     درصورت پاسخ مثبت طول مدت اینگونه توقفات و دلایل آن را ذکر کنید:



	20- آیا می‌خواهید این بیمه هزینه اضافی استفاده از یک منبع نیروی برق خارجی، درصورت شکست ماشین‌آلات مولد نیروی برق در کارخانه خودتان را نیز پوشش دهد؟   بلی(     خیر(     درصورت پاسخ مثبت لطفاً موارد زیر را ذکر کنید:
تعداد ماشین‌آلات تحت این پوشش بیمه‌ای:

توان کاری مورد نیاز (کیلو وات، کیلو وات ساعت در سال):
میزان درصد توان مورد نیازی که توسط مولد کارخانه تأمین می‌شود:

میزان توانی که ممکن است از منابع نیروی خارجی تأمین ‌شود (کیلو وات، کیلو وات ساعت در سال):

هزینه هر کیلو وات ساعتی که از منبع خارجی تامین می‌شود:
میزان صرفه‌جویی در هزینه‌های مولد کارخانه به ازای هر کیلو وات ساعت اگر از منبع خارجی استفاده شود:

لطفاً افزایش هزینه برق سالانه را در سؤال 24 (ردیف 2) ذکر کنید.
( اگر حداکثر تقاضای شارژ نیز مورد نظر برای بیمه است، لطفاً موارد زیر را ذکر کنید:

حداکثر تقاضای شارژ در هر کیلو وات از نیروی مولد خارجی:

روش محاسبه: (لطفاً یک کپی از قرارداد تأمین نیروی برق را ضمیمه کنید.)
لطفاً حداکثر تقاضای شارژ سالانه مورد نظر برای بیمه را از نیروی مولد خارجی در سؤال 24 (ردیف 3) ذکر کنید.
درصد فرانشیز مورد نظر برای حداکثر تقاضای شارژ (حداقل فرانشیز 10%):

	21- آیا توقفات در کار بعلت قطع منابع عمومی (برق، آب، گاز) هم مورد نظر برای پوشش بیمه‌ای است؟   بلی(     خیر(

	22- آیا خطر فساد کالاها (مواد خام، محصولات نیمه ساخته یا تکمیل شده) بعلت توقف در کار هم مورد نظر برای پوشش بیمه‌ای است؟   بلی(     خیر(

	23- محاسبه مبلغ بیمه شده:

موضوع مورد بیمه عبارت است از مجموع سود بدست آمده از فروش کالاهای تولید شده در کارهای بیمه شده و سود حاصل از خدمات ارائه شده، همچنین همه هزینه‌های ثابت که درصورت وقوع توقف در کار ادامه پیدا می‌کند. سود خالص کل سالانه و هزینه‌های ثابت (سود ناخالص)، بطور دقیق از صورتحساب سود و زیان تعیین می‌شود. 
لطفاً مبالغ زیر براساس صورت حساب سود و زیان سال گذشته پاسخ داده شده و کپی رونوشت برابر اصل از صورت حساب سود و زیان سال گذشته که به تأیید حسابرس رسمی رسیده باشد، ضمیمه گردد (پاسخ به این سؤال الزامی است):
شروع سال مالی:                                                                                     واحد پول:

	"صفحه 4 از 5"

	موضوع
	مبلغ (واحد پول:          )

	ارزش موجودی کالاهای نیمه ساخته و تکمیل شده در آغاز سال مالی گذشته:
	

	جمع کل خرید خالص در سال مالی گذشته:
	

	ارزش موجودی کالاهای نیمه ساخته و تکمیل شده در پایان سال مالی گذشته:
	

	بهای تمام شده کالاهای فروش رفته در سال مالی گذشته:
	

	جمع کل فروش در سال مالی گذشته:
	

	سود ناخالص در سال مالی گذشته:
	

	حاشیه اطمینان افزایش سود درطی سال بیمه‌ای:
	

	مبلغ سود ناخالص مورد نظر برای پوشش بیمه‌ای:
	

	تذکر: اگر یک مبلغ غرامت مجزا برای دستمزدها مورد درخواست می‌باشد، لطفاً سود ناخالص را مطابق با آن به اجزاء کوچکتر تقسیم نموده و مبلغ غرامت مورد نظر برای دستمزدها را از آن کسر و بطور جداگانه در سؤال 24 (ردیف 4) ذکر کنید.

	24- خلاصه پوششهای بیمه‌ای مورد درخواست:

	ردیف
	موضوع مورد بیمه
	مبلغ بیمه شده (واحد پول:          )

	1
	سود ناخالص
	

	2
	افزایش هزینه برق
	

	3
	حداکثر تقاضای شارژ
	

	4
	
	

	5
	
	

	25- فرانشیز زمانی مورد درخواست (حداقل فرانشیز زمانی 45 روز می‌باشد)؟ 

	تذکر: "شرکت های بیمه به استناد قانون مکلف به وصول مالیات بر ارزش افزوده و عوارض ساليانه از کلیه بیمه‌گذاران و واریز آن به حساب سازمان امور مالیاتی می‌باشند. لذا در مجموع مبالغ مذکور به حق بیمه محاسبه شده اضافه می‌گردد."

	بدينوسيله اعلام مي‌دارد كليه اظهارات مندرج در اين پرسشنامه مقرون به صحت و منطبق با آخرين اطلاعات بيمه‌گذار مي‌باشد و همچنين موافقت دارد كه اين پرسشنامه اساس صدور بيمه‌نامه و جزء لاينفك آن قرار گيرد. بيمه‌گر فقط در چهارچوب شرايط و مقررات بيمه‌نامه مسئول است و خارج از آن تعهدي ندارد. بيمه‌گر متعهد است كليه اطلاعات فوق را محرمانه تلقي نمايد.

	تاریخ:
	نام و مهر و امضای بیمه‌گذار:



	"صفحه 5 از 5"

	فهرست ماشین‌آلات و دستگاههای بیمه شده (صفحه          از          )

	ردیف

	تعداد


	شرح ماشین یا دستگاه
 (نام، سازنده، نوع، ظرفیت، سرعت، تعداد سیلندر، نسبت انتقال، ولتاژ، فشار، دما، سطح گرمایش، ارزش جایگزینی نو و غیره) 
	سال ساخت

	بازده


	اهمیت نسبی


	لوازم یدکی موجود، مدت زمان جایگزینی این لوازم برای ماشین یا دستگاه
	حد دوره غرامت مورد نظر
 
(به ماه)
	ملاحظات ویژه:
عوامل کاهنده خسارت
 

	(
	(
	(
	(
	(
	(
	(
	(
	(

	
	
	
	
	
	
	
	
	


لطفاً مشخصات و سایر اطلاعات مربوط به هریک از ماشین‌آلات، روی برگهای جداگانه براساس شماره ستونهای جدول فوق تکمیل شده و پیوست پرسشنامه گردد.
�  هر دستگاه محرک و ماشینی بایستی بطور جداگانه فهرست شود. بر این اساس ماشین‌آلات یدک نیز باید معرفی شوند تا شامل پوشش بیمه‌ای گردند.


�  نسبت بین ظرفیت واقعی و ظرفیت اسمی (برای مثال 80%)


�  کاهش (برحسب درصد) در سود ناخالص در زمان توقف ناخواسته در تولید، ناشی از شکست این ماشین (بدون درنظرگرفتن عوامل کاهنده خسارت).


�  حد دوره غرامت، حداکثر زمانی را نشان می‌دهد که درطی آن بیمه‌گر بابت از دست دادن سود، غرامت پرداخت می‌کند. 3، 6، 9 یا 12 ماه ممکن است بعنوان حدود دوره غرامت موافقت گردد.


�  کاهش (برحسب درصد) در خسارت ناشی از توقف تولید، بواسطه بکارگیری ماشین‌آلاتی که یا بطور کامل مورد استفاده نیستند و یا اصلاً مورد استفاده نیستند و تولید را در محل یا بگونه‌ای دیگر به پیش خواهند برد. برای چه مدتی ماشین‌آلات اجاره شده قادر به تولید خواهند بود؟ امکانات تعمیرات خارجی چه می‌باشند؟ آیا این ماشین یک نمونه آزمایشی است؟ چه مدت از ضمانتنامه سازنده ماشین باقیمانده است؟ آخرین بازرسی این ماشین در چه تاریخی بوده و نتایج آن چه بوده است؟ خطرات ایجاد شده ناشی از توقف طولانی ماشین از قبیل انجماد ماده مذاب، طولانی شدن دوره خنک‌کنندگی یا راه‌اندازی و غیره را ذکر نمایید.





