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PROPOSAL FORM 
PRODUCTS LIABILITY INSURANCE
ใบคำขอเอาประกันภัยกรมธรรม์ความรับผิดตามกฎหมายต่อความเสียหายที่เกิดขึ้นจากสินค้าที่ไม่ปลอดภัย
นิยาม ขาย คือ จำหน่าย จ่าย แจก หรือ แลกเปลี่ยนเพื่อประโยชน์ทางการค้า และให้หมายความรวมถึงให้เช่า ให้เช่าซื้อ จัดหา ตลอดจน เสนอ ชักชวน หรือ นำออกแสดงเพื่อการดังกล่าว
	
	

	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	 (1)
	Name of Insured  ชื่อผู้เอาประกันภัย 

	
	

	(2)
	Address of Insured  ที่อยู่ผู้เอาประกันภัย

	
	

	
	

	(3)
	Business of the Insured  ประเภทของธุรกิจ

	
	

	(4)
	Year the Insured started operations  ปีที่เริ่มดำเนินธุรกิจ

	
	

	(5)
	Name Insured is    รูปแบบการจัดตั้งธุรกิจของผู้เอาประกันภัย

	
	[   ] Individual          กิจการเจ้าของคนเดียว
[   ] Partnership       ห้างหุ้นส่วน
[   ] Corporation       บริษัท
[   ] Joint Venture     กิจการร่วมทุน

	(6)
	Business of Insured is    ธุรกิจของผู้เอาประกันภัย

	
	[   ] Manufacturer     ผู้ผลิต
[   ] Distributor          ผู้แทนจำหน่าย
[   ] Importer             ผู้นำเข้าเพื่อจำหน่าย
[   ] Others                อื่นๆ 



	(7)
	Do you have a subsidiary, affiliate or representative office in the USA/Canada? If yes, please provide : 
ผู้เอาประกันภัยมีสาขา กิจการร่วม บริษัทในเครือสำนักงานผู้แทน อยู่ในสหรัฐอเมริกา/แคนาดาหรือไม่ ถ้ามี โปรดแจ้ง

	
	Name of Company ชื่อบริษัท     : 
	      

	
	Relationship with Insured ความสัมพันธ์กับผู้เอาประกันภัย               :
	

	
	Address ที่อยู่                                       :
	

	
	
	

	(8)
	Have you acquired or merged with any other company in the last 10 years ? If so, please provide details :

	
	ผู้เอาประกันภัยเคยได้มาซึ่ง หรือ ควบรวมกิจการกับบริษัทอื่นภายในระยะเวลา 10 ปี หรือไม่ ถ้ามี โปรดแจ้ง

	
	Name of Company   ชื่อบริษัท :
	     

	
	Year                  ปีที่ควบรวมกัน   :
	

	
	Product Range   ประเภทธุรกิจ    :
	

	(9)
	(a)
	Describe ALL products manufactured/processed or distributed by you. Please provide product brochures.

	
	
	กรุณาอธิบายประเภท ลักษณะสินค้าที่ผลิต ผ่านกระบวนการผลิต และหรือ ขายโดยผู้เอาประกันภัย   กรุณาแสดงใบแสดงสินค้า

	
	
	

	
	(b)
	How many years have you been manufacturing/producing this product(s).

	
	
	ระยะเวลาที่ผู้เอาประกันภัยผลิตและหรือขายสินค้า

	
	
	

	(10)
	Describe any products that are no longer manufactured or distributed by you and when they were discontinued.

	
	กรุณาอธิบายรายละเอียดของสินค้าที่เลิกผลิต และหรือ จัดจำหน่ายโดยผู้เอาประกันภัย วันที่เลิกผลิตและหรือ ขาย และอธิบายเหตุผล

	
	

	(11)
	Are the products “end products” or “component parts” of an end product? Please describe.  สินค้าที่จะเอาประกันภัยเป็นสินค้าสำเร็จรูปหรือส่วนประกอบของสินค้าสำเร็จรูป

	
	


	(12)
	Are any products sold as components for or use with any aircraft, missile or watercraft? If yes, please provide details :

	
	สินค้าที่จะเอาประกันภัยเป็นอุปกรณ์และส่วนประกอบที่ใช้ในเครื่องบิน จรวด หรือเรือหรือไม่ ถ้าใช่ กรุณาอธิบายรายละเอียด

	
	

	(13)
	Are any new products proposed for introduction during this ensuing year? In USA/Canada   จะมีการผลิตและหรือขายสินค้า(แบบ)ใหม่ในปีถัดไปหรือไม่ ในสหรัฐอเมริกา

	
	[   ] Yes   ใช่
	[   ] No   ไม่ใช่
	If yes, please list products.  ถ้าใช่ กรุณาแสดงรายละเอียด

	
	

	(14)
	Are all of your products designed by you? If no, explain and please indicate who are the products designed by.    
ผู้เอาประกันภัยเป็นผู้ออกแบบสินค้าหรือไม่  ถ้าไม่ใช่ และระบุผู้ออกแบบ กรุณาอธิบายรายละเอียด

	
	

	(15)
	List all products manufactured, sold or distributed for the past 2 years as well as for the current and upcoming year for each of the following markets/area:

(* Please indicates the Total Sales of the products)  

กรุณาแสดงรายการและยอดขายสินค้าที่ผลิต หรือ จำหน่ายในช่วง 2 ปีที่ผ่านมาปีนี้ และ ปีถัดไปในตลาดหรือพื้นที่ดังต่อไปนี้


TURNOVER / SALES (Currency: US Dollar)
ยอดขาย (สกุลเงิน – ดอลล่าร์สหรัฐอเมริกา
(a) USA / Canada / Australia สหรัฐอเมริกา / แคนาดา / ออสเตรเลีย  
	Product
ผลิตภัณฑ์
	Year______
ปี พ.ศ.
	year______
ปี พ.ศ.
	year______
ปี พ.ศ.
	year_____
ปี พ.ศ.

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Total
	
	
	
	


(b) Europe     ยุโรป   
	Product
ผลิตภัณฑ์
	Year______
ปี พ.ศ.
	year______
ปี พ.ศ.
	year______
ปี พ.ศ.
	year_____
ปี พ.ศ.

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Total
	
	
	
	


(c) Rest of the World    อื่นๆ    
	Product
ผลิตภัณฑ์
	Year______
   ปี พ.ศ.
	year______
   ปี พ.ศ.  
	year______
   ปี พ.ศ. 
	year_____
   ปี พ.ศ. 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Total
	
	
	
	


(d) Thailand    ในประเทศ    
	Product
ผลิตภัณฑ์
	Year______
   ปี พ.ศ.
	year______
   ปี พ.ศ.  
	year______
   ปี พ.ศ. 
	year_____
   ปี พ.ศ. 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	Total
	
	
	
	


	(16)
	(a)
	Are there contractual agreements e.g. hold harmless agreements entered into with importers or product purchasers that go beyond the typical purchase order agreement? If yes, please describe and provide a copy.

	
	
	มีการทำข้อตกลงกับผู้นำเข้าหรือผู้ซื้อสินค้าที่นอกเหนือจากคำสั่งซื้อ เช่น ข้อตกลงรับชดใช้หรือไม่ ถ้ามี โปรดแนบเอกสาร

	
	
	 

	
	(b)
	Do you require Vendors Liability? 
ผู้เอาประกันภัยต้องการให้คุ้มครองถึงผู้ขายหรือไม่   
	[   ] Yes   ใช่
	[   ] No   ไม่ใช่

	
	
	If yes, please provide details of vendors.  ถ้าใช่  โปรดแจ้งชื่อและรายละเอียดของผู้ขาย

	
	
	

	(17)


	(a)
	Describe the product quality program control operations of the Insured including any internal and external testing conducted on the product(s). Please provide a copy of procedures/reports.

	
	
	กรุณาอธิบายกระบวนการควบคุมคุณภาพสินค้า รวมทั้งการทดสอบผลิตภัณฑ์โดยผู้เอาประกันภัยเอง หรือบุคคลภายนอก กรุณาแนบสำเนารายละเอียดดังกล่าวข้างต้น 

	
	
	


	
	(b)
	If no product quality control is in place, how is product quality determined?

	
	
	ในกรณีที่ไม่มีกระบวนการควบคุมคุณภาพสินค้า ท่านมีวิธีตรวจสอบคุณภาพสินค้าอย่างไร

	
	
	

	
	(c)
	Is each product subject to, and do they conform with applicable country of export or international manufacturing and safety standards?

	
	
	สินค้าของผู้เอาประกันภัยได้มาตรฐานการผลิตและความปลอดภัยของประเทศที่ส่งออกหรือมาตรฐานระหว่างประเทศหรือไม่

	
	
	[   ] Yes  ใช่
	[   ] No  ไม่ใช่
	If yes, please specify standard. ถ้าใช่ กรุณาระบุ

	
	
	

	
	(d)
	Has the product(s) met the manufacturing standards established by the USA?  ผลิตภัณฑ์ของผู้เอาประกันภัยได้รับมาตราฐานจากประเทศสหรัฐอเมริกาหรือไม่

	
	
	[   ] Yes ใช่
	[   ] No ไม่ใช่
	If yes, how was this established? ถ้าใช่ กรุณาระบุ

	
	
	

	(18)
	Are records being kept to trace all products? มีการเก็บข้อมูลเพื่อใช้ในการติดตามสินค้าที่ผลิตและหรือขายหรือไม่

	
	[   ] Yes  มี
	[   ] No  ไม่มี

	(19)
	Are appropriate and understandable instructions provided with the product?

สินค้าที่ผลิตและหรือขายมีคำแนะนำวิธีการใช้และการเก็บรักษาที่เหมาะสมและเข้าใจได้ง่ายให้แก่ผู้บริโภคหรือไม่

	
	[   ] Yes  มี
	[   ] No  ไม่มี

	(20)
	Are proper and adequate warnings and labels satisfying applicable standards affixed to the product so those potential users will understand the hazards associated with using the product?

	
	มีคำเตือนและฉลากที่ได้มาตรฐาน เหมาะสม และเพียงพอ เพื่อที่ผู้บริโภคจะได้เข้าใจถึงอันตรายจากการใช้สินค้าหรือไม่ กรุณาอธิบาย

	
	[   ] Yes  มี
	[   ] No  ไม่มี

	(21)
	Are any product warranties supplied with the product? If yes, please describe.

	
	มีการรับประกันสินค้าหรือไม่  ถ้ามี กรุณาอธิบาย

	
	

	
	


	(22)
	What is the normal life span of the product(s)?  อายุการใช้งานของผลิตภัณฑ์

	
	

	DETAILS OF PREVIOUS INSURANCE

	(23)
	Has any insurance company cancelled or refused to renew your products liability coverage?  เคยถูกบริษัทประกันภัยปฎิเสธที่จะต่ออายุความคุ้มครองความรับผิดต่อสินค้าที่ไม่ปลอดภัยหรือไม่

	
	[   ] Yes  เคย
	[   ] No  ไม่เคย

	(24)
	Loss Experience  ประวัติความเสียหาย

	
	Have there been any reported incidents or claims filed for any of your products since the products was introduced into the market?  Please provide details including no. of incidents, paid outstanding and description of incident(s) for each year.  เคยมีประวัติความเสียหายหรือการเรียกร้องค่าเสียหายจากการใช้สินค้าของท่านตั้งแต่เริ่มขายในตลาดหรือไม่ กรุณาอธิยายรายละเอียดของความเสียหาย จำนวนครั้งที่เกิดขึ้น มูลค่าความเสียหาย ในแต่ละปีนับตั้งแต่เริ่มขายสินค้า

	
	

	
	

	
	

	(25)
	If there is prior loss history, has the cause of loss situation been corrected?

	
	ถ้าเคยมีประวัติความเสียหาย สาเหตของความเสียหายนั้นได้มีการแก้ไข หรือ ปรับปรุงหรือไม่

	
	[   ] Yes  มี
	[   ] No  ไม่มี

	
	Please describe the cause of loss. Cause of loss could have been design error, manufacturing error, lack of maintenance, exceeding of design limits, and environmental conditions.

	
	กรุณาอธิยายสาเหตุของความเสียหาย เช่น การออกแบบผิดพลาดและหรือเกืนขีดจำกัด ความผิดพลาดจากการผลิต ขาดการบำรุงรักษา และผลกระทบต่อมลภาวะ

	
	

	
	

	
	In addition, please describe losses caused by discontinued products as well.

	
	กรุณาอธิบายเพิ่มเติมถึงความเสียหายที่เกิดจากผลิตภัณฑ์ที่เลิกการผลิตไปแล้ว

	
	

	
	


	(26)
	Please provide details of your current Products Liability Insurance. Kindly provide a copy of the policy.

	
	กรุณาแจ้งรายละเอียดของการประกันภัยความรับผิดจากการใช้สินค้าที่ไม่ปลอดภัยอยู่ในปัจจุบัน กรุณาแนบสำเนา ถ้ามี

	
	Insurance Company 
บริษัทประกันภัย                                       :
	

	
	Expiry date  วันหมดอายุ                :
	

	
	Premium   เบี้ยประกันภัย                :
	

	
	Excess     ความเสียหายส่วนแรก       :
	

	DETAILS OF NEW INSURANCE REQUESTED

	(27)
	What are the Limits of Liability/Indemnity that you require?  จำนวนเงินจำกัดความรับผิดที่ต้องการ

	
	Per occurrence :
	

	
	In aggregate:
	

	
	
	

	(28)
	Do you require Expense Products Recall extension? If yes, please provide a copy of the recall plan.  ท่านต้องการให้ขยายความคุ้มครองถึงค่าใช้จ่ายในการเรียกคืนผลิตภัณฑ์ที่ชำรุดหรือไม่ ถ้าต้องการกรุณาแนบสำเนาขั้นตอนหรือกระบวนการในการเรียกคืนสินค้า

	
	

	(29)
	What is the Territorial Limit that you require?   อาณาเขตประเทศที่ต้องการคุ้มครอง

	
	

	(30)
	What is the Jurisdiction limit that you require?  กฎหมาย/เขตอำนาจศาลของประเทศที่ต้องการคุ้มครอง

	
	


IMPORTANT NOTICE  คำเตือน
Pursuant to Section 865 (1) of the Insurance Act, 1992 – you are to disclose in the proposal form, fully and faithfully all the facts which you know or ought to know, otherwise the policy issued hereunder may be void.

The applicant represents that the statements and responses to the questions on this application are accurate and complete. The applicant also warrants that such statements and responses are true, contain no misrepresentations and that if the information supplied on this application or attachments changes between the date of this application and the inception date of the policy, the applicant will immediately notify the Company of such changes.

ให้ตอบคำถามข้างต้นตามความจริงทุกข้อ หากผู้เอาประกันภัยปกปิดข้อความจริง หรือ แถลงข้อความอันเป็นเท็จ จะมีผลให้สัญญานี้ตกเป็นโมฆียะ ซึ่งบริษัทมีสิทธิบอกล้างสัญญาตามประมวลกฎหมายแพ่งและพาณิชย์ มาตรา 865 และอาจปฎิเสธการจ่ายค่าสินไหมทดแทนได้
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Name of the person signing the proposal form: 

ชื่อผู้ขอเอาประกันภัย
Signature of the person signing the proposal form: 

ลายมือชื่อผู้ขอเอาประกันภัย
Date of signing of the proposal form: 

วันที่ลงนามในใบคำขอเอาประกันภัย
Title/Designation: 
ตำแหน่ง
Company Chop: 

ประทับตราบริษัท
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