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	APPLICATION FOR INFORMATION TECHNOLOGY PROFESSIONAL LIABILITY 

ЗАЯВЛЕНИЕ НА СТРАХОВАНИЕ ПРОФЕССИОНАЛЬНОЙ ОТВЕТСТВЕННОСТИ В ОБЛАСТИ ИНФОРМАЦИОННЫХ ТЕХНОЛОГИЙ




All questions must be answered completely; please type or print clearly; if any questions are considered “not applicable”, please explain why.
На все вопросы необходимо отвечать полностью, ответы заполняйте четко печатными буквами или впечатывайте, если какие-либо вопросы «не применимы», пожалуйста, объясните почему.

This application, which includes supplement forms, must be signed and dated by a principal of the firm.
Настоящее заявление, включающее дополнительные формуляры, должно быть подписано и датировано руководителем компании.


1. Name of Applicant / Наименование заявителя:

2. Legal Address / Юридический адрес:

3. Telephone / Телефон: 

4. Facsimile / Факс:

5. E-Mail / Эл. почта:

6. Please describe in detail the nature and types of professional services the Applicant is engaged / Пожалуйста, подробно опишите суть и типы профессиональной деятельности, в которой задействован Заявитель:

6a.	Indicate activities which apply to your business and the % of expected revenue and other information requested during the next 12 months: (Please check all that apply.)  Please see back page for Terminology / Укажите виды деятельности, применимые к вашему бизнесу, % от ожидаемой выручки и иную информацию на следующие 12 месяцев: (отметьте все, что применимо). Смотрите оборотную страницу в части Терминологии.

	
	Typy of activity
Виды деятельности
	Receipts
Выручка
%
	
	Typy of activity
Виды деятельности
	Receipts 
Выручка
%

	a.
	Data Processing and Entry
Обработка и ввод данных
	
	k.
	Content Provider for Web Page/Forum
Предоставление контента для Интернет страницы/ Форума
	

	b.
	Custom Software Development
Разработка ПО под заказ
	
	l.
	Web Page
Интернет-страница
	

	c.
	Packaged Software Development
Разработка коробочного ПО
	
	m.
	Commercial On-Line Services
Коммерческие он-лайновые услуги
	

	d.
	Consulting on Hardware/Software System design/purchase
Консультирование по дизайну аппаратных/ программных систем/ их приобретению
	
	n.
	Forum/Content Channel
Форум/ Канал контента
	

	e.
	Systems Installation
Инсталляция систем
	
	o.
	Electronic BBS
Электронная доска объявлений BBS
	

	f.
	Systems Maintenance
Поддержка систем
	
	p.
	FTP Site 
Страница для FTP доступа
	

	g.
	Computer Related Training
Обучение, связанное с компьютерами
	
	q.
	Internet Access Provider
Предоставление доступа в Интернет
	

	h.
	Web Page Development
Разработка Интернет страниц
	
	r.
	Forum Manager 
Менеджер форума
	

	i.
	Web Page Maintenance/Updates
Обновление/ поддержка Интернет страниц
	
	s.
	Game Developer 
Разработка игр
	

	j.
	Hosting Web Pages
Хостинг Интернет страниц
	
	t.
	Other (Please explain) 
Иное (пожалуйста, поясните)
	

	TOTAL:
ИТОГО:
	100%



7. Date established/ Дата основания: _____________

8. Whether you pay the VAT? / Является ли Страхователь плательщиком НДС? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

9. Are they significant changes in the nature or size of the Applicant’s business anticipated over the next 12 months?  Or have there been any such changes in the past 12 months? / Ожидаются ли существенные изменения сути или размера бизнеса Заявителя в течение последующих 12 месяцев? Были ли какие-либо подобные изменения в течение последних 12 месяцев? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

If yes, please explain / Если Да, пожалуйста, поясните: ___________________________________________

10. Total Number of staff / Количество работников : _________

11. Gross billings / Итоговая выручка:
	Prior year / Позапрошлый год US $
	Last year / Прошлый год US $

	
	



12. Please indicate the Applicant’s five largest jobs/projects during the past three years / Укажите пять самых крупных заказов/ проектов Заявителя за последние три года:

	Client / Клиент
	Service / Услуги
	Applicant’s Fee / Выручка,
US $

	
	
	

	
	
	

	
	
	



12a	Approximately how many customers do you have? / Сколько у вас клиентов? __________



13. This is not applicable to the Name of Applicant  business while Name of Applicant  does not trade with standard SW but rather develops new SW for its customers / Настоящая информация не относится к бизнесу Заявителя, если Заявитель не занимается стандартным ПО, а разрабатывает новое ПО для своих клиентов:

	Nature	Область
	Market Рынок

	
	Home Use %Внутренне использование, %
	Commercial Use %Коммерческое использование, %
	Total Receipts %
Общая выручка, %

	a. Administrative (sales data, lists, etc) / Административные функции (данные о продажах, списки и т.д.)
	
	
	

	b. Accounting (payroll, receivables, payables / 
Бухгалтерский учет (заработная плата, дебиторская задолженность, кредиторская задолженность)
	
	
	

	c. Financial (savings, checking, loan, dividend accounts) / Финансовая информация (сберегательные, текущие, ссудные, дивидендные счета)
	
	
	

	d. Inventory Control / Управление запасами
	
	
	

	e. Scientific / Наука
	
	
	

	f. Graphics / Графика
	
	
	

	g. Architectural (Model building projection) / Архитектура (построение моделей, проекций)
	
	
	

	h. CAD/CAM: Manufacturing/ Engineering tools / Автоматизированные проектирование/ производство: инструменты для производства/ разработки
	
	
	

	i. CASE: Application development tools / CASE-инструменты: Инструменты разработки приложений
	
	
	

	j. Communications: Utilities / Info Services Коммуникации: коммунальные/ информационные услуги
	
	
	

	k. Fund Transfer / Перевод денежных средств
	
	
	

	l.  Medical / Медицина
	
	
	

	m. Educational / Образование
	
	
	

	n. Facilities Management / Управление оборудованием
	
	
	

	o. Office Automation / Автоматизация офиса
	
	
	

	p. Database Management Systems / СУБД
	
	
	

	q. LAN/Network / Локальные сети/ сети
	
	
	

	r. Imaging / Обработка изображений
	
	
	

	s. Gatekeeper / Контроль шлюза
	
	
	

	t. training / user docs development / Обучение/ подготовка пользовательской документации
	
	
	

	u. Other (please explain)Иное (автоматизация деятельности банков)
	
	
	



14. Indicate the market(s) for your products/services Укажите рынок (рынки) для ваших продуктов/ услуг
	
	Receipts %Выручка, %

	Aerospace / Авиакосмическая отрасль
	

	Communications/Transportation Коммуникации/ транспорт
	

	Construction/Mining/Agriculture Строительство/ Добыча полезных ископаемых/ Сельское хозяйство
	

	Education / Образование
	

	Financial Institutions/  Финансовые институты
	

	Government (military) / Правительство (военная область)
	

	Government (non military) / Правительство (гражданская область)
	

	Health Care/Medical Services / Здравоохранение/ медицинские услуги
	

	Home use / Внутреннее использование
	

	Manufacturing/Industrial / Производство/ Промышленность
	

	Trade: Retail/Wholesale / Торговля: Розница/ Опт
	

	Other  (Professional Services & IT, etc) / Иное (Профессиональные услуги и ИТ и т.д.) 
Please specify) (пожалуйста, поясните)
	

	TOTAL ИТОГО
	100%



15. Do you have a policy for removing controversial material: (libellous, slanderous, etc) from your On-line Service? / Есть ли у вас политика по удалению противоречивых материалов (клевета, порочащие сведения и т.д.) из ваших он-лайновых услуг? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

If yes, please explain:_____________________________________________________________________

16. How often is libellous or slanderous information removed from you On-line Service per month? Как часто в месяц клевета и порочащие материалы удаляются из ваших он-лайновых услуг? 
_______________________________________________________________________________________

17. Do you have a policy for removing infringing material (copyright, trademark, etc) from your On-line Service? . Есть ли у вас политика удаления нарушающих законодательство материалов (авторские права, торговые марки и т.д.) из ваших он-лайновых услуг? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

If yes, please explain / Если да, укажите пожалуйста:____________________________________________

18. Does the Applicant use a written contract (please provide percentages) / Заявитель использует письменные контракты (укажите процент):
Always / Всегда:	_____		Sometimes / Редко:  _____		Never / Никогда:  _____
If not always, please explain how the scope of services to be provided is agreed: _______________________
________________________________________________________________________________________

Please supply a copy of your standard form of contract, or typical examples of contract used. Приложите копию стандартного образца договора на оказание услуг или типичный пример используемого договора.


18a	Do you ever accept contracts with your customers in which you accept liability for consequential loss or financial damages, greater than the value of the contract? / Вы когда-либо заключаете контракты с клиентами, в которых вы принимаете ответственность за косвенный убытки или финансовый ущерб больший, чем сумма контракта? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

19. Does any director, officer, employee or partner of the Applicant serve on the board of directors of any client of the Applicant? / Является ли какой-либо директор, работник или партнер Заявителя членом совета директоров какого-либо клиента Заявителя? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

If yes, please explain / Если да, укажите пожалуйста:____________________________________________

20. Does the Applicant sub-contract work to others / Передает ли Заявитель исполнение работ/ оказание услуг субподрядчикам: |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

If yes, please explain and include the nature of indemnities, hold harmless agreements, etc.:
________________________________________________________________________________________

21. Has any professional liability insurance ever been declined or cancelled? / Были ли когда-либо отклонены или отменены возмещения по страхованию профессиональной ответственности? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

If yes, please explain / Если да, укажите пожалуйста:____________________________________________

22. Is there any professional liability insurance in favour of the Applicant currently in force? / Действуют ли в настоящее время какие-либо договоры страхования в отношении Заявителя по страхованию профессиональной ответственностью? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

If yes, please specify insurance amount and date of expiration of the insurance contract explain / Если да, просим указать сумму и дату истечения договора страхования__________________________________

23. Has the Applicant or any director, officer, employee or partner been subject to disciplinary action as a result of professional activities? / Подвергался ли Заявитель или любой его директор, должностное лицо, работник или партнер дисциплинарному взысканию по результатам профессиональной деятельности? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

If yes, please explain / Если да, укажите пожалуйста:____________________________________________

24. Is the Applicant aware of any errors, omissions or claims (including any circumstances reported to previous insurers which have not developed into claims) during the last ten years? / Заявитель знает о каких-либо ошибках, бездействии или исках (включая какие-либо обстоятельства, сообщенные предшествующим страховщикам, которые не переросли в иски) в течение последних десяти лет? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет
If yes, please explain / Если да, укажите пожалуйста:____________________________________________

25. Has the Applicant been a party to any lawsuit or other legal proceeding within the past five years? Был ли Заявитель участником какого либо судебного процесса в течение последних пяти лет? |_| Yes/Да   |_| No/ Нет

If yes, please provide (on Attachment ‘A’) a description which includes the venue of the action, the parties, the amount at dispute, the nature of the claim(s), the status of the action(s) and how the action(s) was resolved as to the applicant, including all costs incurred; including defense expenses / Если да, укажите, пожалуйста, (в Приложении «А») описание, которое включает в себя место действия, стороны, сумму спора, характер требования (заявлений), статус действия и порядок действие (действия) было решено относительно заявителя, включая все понесенные расходы; включая расходы на оборону.

26. Укажите требуемые лимиты ответственности (страховые суммы) по договору страхования / Note necessary limits of liability (insurance amounts):

[bookmark: _GoBack]26а	Требуемый общий лимит ответственности по всем страховым случая, валюта / Required aggregate limit of liability per all insured events, currency: ______________________________

26b	Требуемый лимит ответственности по каждому страховому случаю, валюта / Required aggregate limit of liability per each insured event, currency: ______________________________________

26c	Франшиза безусловная (доля убытка, возмещаемая Заявителем самостоятельно), валюта / unconditional deductible (share of loss indemnified by the applicant), currency: ________________________

27. Срок страхования / period of the insurance: __________________________

ALL WRITTEN STATEMENTS AND MATERIALS FURNISHED IN CONJUNCTION WITH THIS APPLICATION ARE HEREBY INCORPORATED BY REFERENCE INTO THIS APPLICATION AND MADE A PART HEREOF. Все письменные заявления и материалы, предоставленные в связи с настоящим заявлением, включаются в него путем упоминания в настоящем заявлении и становятся его частью.
THE APPLICANT FURTHER DECLARES THAT IF THE INFORMATION SUPPLIED ON THIS APPLICATION CHANGES BETWEEN THE DATE OF THIS APPLICATION AND THE  TIME WHEN THE POLICY ISSUED, THE APPLICANT WILL IMMEDIATELY NOTIFY THE COMPANY OF SUCH CHANGES, AND THE COMPANY MAY WITHDRAW OR MODIFY ANY OUTSTANDING QUOTATIONS AND/OR AUTHORISATION OR AGREEMENT TO BIND THE INSURANCE. Заявитель также заявляет, что если указанная в настоящем заявлении информация изменится в период между датой подписания заявления и датой выпуска полиса, Заявитель немедленно уведомит компанию о таких изменениях, а компания может отозвать или изменить какие-либо неутвержденные тарифы и/или одобрение или соглашение, обязательные для страхования.
I/WE DECLARE THAT THE INFORMATION ABOVE MENTIONED BY ME/US OR ON BEHALF OF ME/US IN THIS QUESTIONNAIRE IS TRUE AND COMPLETE AND WILL BE THE PART OF INSURANCE CONTRACT. WE REQUEST TO PROVIDE INSURANCE OF PROFESSIONAL LIABILITY Я/Мы заявляем, что вышеуказанные сведения, внесенные мной/нами или от моего/нашего имени в настоящий заявление-вопросник соответствуют действительности и являются полными и будут являться частью договора страхования. Просим осуществить страхование профессиональной ответственности.

Date: 
Дата: 

Signed on behalf ______________
Подписано от имени __________
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