
  

  

  

 

  قابل توجه همکاران محترم دانشگاهی

  

  

  

نامـه  شرکت مذکور آمادگی خود را جهت صدور بیمـه  ،سیناقرارداد با سرپرستی بیمه با توجه به انعقاد

 .لام نمـوده اسـت  ـا با شرایط ذیل اعـفرزندان و والدین آنه ،و همسرپرسنـل دانشگاه اتومبیل متعلق به 

ل و ـام تعطی ــه جز ایـهمه روزه ب خوداي کلیه امور بیمهت انجام ـد جهـتواننرم میـکاران محتـذا همـل

  مستقر در دانشگاه به آدرس ذیل مراجعه نمایند.دفتر به  30/13الی  9 ا از ساعتـههـشنبپنج

  شرایط بیمه :

بیمه، حداکثر تا یکماه پـس از صـدور   مبلغ حق %15پرداخت نقد اولیه به میزان  ـ بیمه شخص ثالث:  1

  به دو ماه. نامه و الباقی طی سه فقره چک به صورت دوماهبیمه

لاوه بر ـعلمی عجهت اعضاي هیأت %65تخفیف گروهی جهت کارکنان و  %45اعمال  ـ بیمه بدنه:  2

پرداخـت و بـدون   ماهه، بـدون پـیش   10ورت تقسیط رکیلومتري بصـف صفـات سالیانه و تخفیـتخفیف

  اخذ سود.

  باشد.می %70لازم به ذکر است سقف تخفیفات بیمه خودرو 

ـ  4آدرس: ورودي شرقی پردیس دانشگاه ـ ابتداي بلوار دانش ـ جنب ساختمان آناتومی ـ مرکز رشد   

  8764957تلفن:   22اتاق 

  

  

 ستاد رفاهی دانشگاه                                                                                                                                


