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 طلب تأمين ضد الحريق

FIRE INSURANCE PROPOSAL FORM 
 

Proposer’s Name : ________________________________________ : اسم طالب التأمين 
Address : ________________________________________ : العنوان 
Plot No. : ________________________________________ : رقم العقار 
Description of Building : ________________________________________ : وصف البناء 

___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 

 
 

 تفاصيل العقارات والاملاك التي يراد تأمينها
PARTICULARS OF THE PROPOSED INSURANCE 

 
1- On Buildings : _____________________________________   المبانيعلى -١ : 

____________________________________________ _______________________________ 
___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 

 
2- On furniture : _____________________________________   الأثاثاتعلى -٢ : 

___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 

 
3- On other property, vis : _____________________________________   على أملاك أخرى-٣ : 

___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ _____ 
 
 

ها ضدالتأمينالمطلوب الاخطار   
REQUERTED INSURANCE COVER (S) 

 
□ FIRE & LIGHTNING. □ الحريق والصواعق فقط .  

□ FIRE, LIGHTNING & BURGLARY. □ الحريق والصواعق والسرقة.  

□ FIRE, LIGHTNING, ALLIED PERILS & BURGLARY. □  والسرقةالملحقةالحريق والصواعق والاخطار .  
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Has the proposal been at any time declined by this or any 
other or co ? 

 هل سبق ان رفض طلب التأمين من قبل هذه الشرآة او شرآة أخرى ؟

___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 

 
Is the property proposed for Insurance already insured in 
any other office or company ? 

 ؟ ر نفس الملك في شرآات تأمين أخرىهل عقد صاحب الطلب تأمينا آخ

___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 

 
Has the proposal ever sustained any loss by fire ? If so, 
give particulars on front page. 

ان آان هل حصل لصاحب الطلب خسارة في الماضى ناتجة عن الحريق ؟ 
 .ايجاباً نرجو ذآر التفاصيل 

___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 

 
Has the proposal  Take stock per year and keep a proper 
set account books ? 

 يجرد الموجودات سنوياً  ويحفظ دفاتر حسابات منظمة ؟صاحب الطلب هل 

___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 

 
What assistance can be relied on in case of fire? ما المعونة التى يمكن الاعتماد عليها في حالة نشوب التار ؟.  
___________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________ 

 
 

DECLARATION إقرار 
Whereas I am acquainted with the Articles of Association of Qatar 
Islamic insurance co., I hereby agree to deal with the company 
accordingly. Also, I authorize the company to deal with the 
contribution and its investment through the insureds’ Account, in 
the manner to fulfill the interest of the insureds’ in accordance with 
Sharia Working Principles. Co-operating with the all other insureds, 
I will endeavor not to expose myself to avoidable risks And 
acknowledging that the result of this account will be returned to the 
insured after making deductibles mentioned in the insurance policy. 

حيث اننى اطلعت على النظام الأساسى للشرآة الإسلامية القطرية للتأمين ، 
افق على أعطاء الشرآة فانى اوافق على التعامل مع الشرآة بموجبه ، آما او

حق التصرف بالإشتراك الذى دفعته واستثماره من خلال حساب المؤمن لهم 
الذي تديره الشرآة لصالح المؤمن لهم للفترة وفقا لأساليب عمل شرعية ، 

المؤمن لهم في عدم الترض لمخاطر يمكن وسأسعى بالتعاون مع جميع 
قول االله ل مصلحة للجميع عملا بتجنبها ، بإذن االله ، لما فى التعاون المتباد

مع علمى من أن الحساب سيعود " وتعاونوا على البر والتقوى"عز وجل 
 .لجميع المؤمن لهم بعد الاستقطاعات المنصوص عليها في وثيقة هذا التأمين

 
 

Signature of Proposer :  توقيع طالب التأمين: 
 

Date :  التاريخ: 
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