
                         บริษัท เอ็มดี อินชัวร์ โบรคเกอร์ (วินาศภัย) จ ากัด
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ความคุ้มครอง 1. ความเสยีหายตอ่ตวัปา้ยและโครง

2. ความรบัผิดชอบตามกฎหมายตอ่บคุคลภายนอก

( ส าหรบัการบาดเจ็บ เสยีชีวติ และความรบัผิดชอบตอ่บคุคภายนอก )

รายละเอียดผู้เอาประกันภัย

ช่ือผูเ้อาประกนัภยั .....................................................................................................โทรศพัท.์...................................

ที่อยูผู่เ้อาประกนัภยั .......................................................................................................................................................

หมวดที ่1 รายละเอียดป้ายโฆษณา

ขนาดป้าย ..................................................... จ านวนเงิน........................................................บาท

ขนาดโครง ..................................................... จ านวนเงิน........................................................บาท

วสัดทุี่ใชท้  าป้าย  .....................................................

วสัดทุี่ใชท้  าโครง  .....................................................

รวมทนุประกนัหมวดที่ 1

หมวดที ่2 ความรับผิดต่อบุคคลภายนอก

ไม่เกิน ........................................................บาทตอ่ครัง้และตลอดระยะเวลาเอาประกนัภยั

ลกัษณะของป้าย           1 ป้าย 1 หนา้

      1 ป้าย 2 หนา้

      ป้ายรูปตวั V

อายปุ้ายโฆษณา  ............................................................. อายโุครงเหลก็ .........................................................

สถานที่ติดตัง้           บนพืน้ดิน                     บนอาคารดาดฟา้อาคารสงู ..... ชัน้

เลขที่อาคาร ..................... อาคารช่ือ ...............................................ถนน .......................................

แขวง ................................... เขต ....................................   จงัหวดั ................................ รหสัไปรษณีย์

วงเงินจ ากดัความรบัผิดชอบ ....................................... บาทตอ่ครัง้ .................................................... บาทตอ่ปี

อาคารที่ติดตัง้ป้าย ........................................................  บาทตอ่ปี

ลงช่ือ ....................................................

      ( ตวัแทน / ผูเ้อาประกนัภยั )

วนัที่............เดือน ...................พ.ศ.

MD INSURE BROKER (NONLIFE) CO.,LTD.

แบบสอบถามการประกันป้ายโฆษณา

........................................................บาท

รวมทนุประกนัภยั (หมวดที่ 1 บวก หมวดที่ 2 ) ทัง้สิน้รวม  ................................................................ตลอดระยะเวลาประกนัภยั


