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Perhatian:

Awda adalah dikehendaki menerangkan dengan sepenuh dan sebenarnya semua butir-butir yang awda tahu atau sepatutnya tahu
dalam cadangan ini. Jika tidak, sijil yang dikeluarkan menurut cadangan ini adalah tidak sah.

Note:

You are to disclose in this proposal form, fully and faithfully, all the facts, which you know or ought to know, otherwise the certificate issued
hereunder may be void.

Sila tandakan (v) untuk mana-mana jenis perlindungan yang diperlukan.
Please tick the appropriate box(es) (v7) for the type of coverage(s) chosen.

Semua soalan hendaklah dijawab menggunakan dakwat dan huruf besar.
All questions must be fully completed in block letters and in ink.

Bahagian 1: Butir-butir Pencadang
Part 1: Details of Proposer

1 Type Kereta P diri |:| M ikal Lain-lain:
Jenis Private Car Motorcycle Others:
2 Nama Penuh /
Nama Syaikat EEEEEE NN
Full Name / Company Name
3 No. Kad Pengenala" Kuning Hijau Lain-lain:
|dentification Card No. ‘ - ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ Yellow Green Others:
Gelaran Awang Dayang Tuan Puan Lain-lain:
4 Title D |:| Mr Mrs Others:
5 Jantina Lelakd Perempuan 6 Tarikh Lahir date month year
Gender Male Female Date of Birth ‘ - ‘ - ‘ ‘ ‘
Taraf Perkahwinan Berkahwin Bujang Lain-lain:
Marital Status Married Single Others:
8 Agama Islam Lain-lain: 10 Bangsa Melayu Cina
Religion Muslim Others: Race Malay Chinese
9 Warganegara Rakyat Brunei Lain-lain: India Lain-lain:
Nationality Bruneian Others: Indian Others:
11 Pekerjaan
Occupation
12 Alamat Surat -
menyurat EEEEEE NN
Correspondence Address
Poskod Daerah Negara
Postcode ‘ ‘ ‘ ‘ District Country
13 No. Telefon Rumah Pejabat Bimbit
Telephone No. Home Office Mobile
Orang yang Dihubungi Faks
Contact Person Fax
14 Emel
Email
15 No. Pendaftaran Pemiagaan Jenis Perniagaan
Business Reg. No. Type of Business

01/11/PF/32024/V1




Bahagian 2: Butiran Kenderaan
Part 2: Particulars of Vehicle

1 No. Pendaftaran
Registration No.

2 Buatan & Model
Origin & Model

3 No. Enjin
Engine No.

No. Casis
Chassis No.

5 Tahun Dibuat

6 Muatan Tempat Duduk

7 Keupayaan Enjin / Tan / Watt

Year Made Seating Capacity Cubic Capacity / Tonnage / Watt
8 Jenis Perlindungan Pihak Pertama Pihak Ketiga
Type of Coverage First Party Third Party |:| Motor C+1 |:| Motor C+Max
9 Jenis Badan: 10 Tahun Pendaftaran:
Body Type: Registration Year:
11 a. Alat Cegah Kecurian Alat Amaran Kunci Klac Lain-lain:
Anti-theft Device Alarm Device Clutch Lock Others:
b. Parkir Garaj Jalan Raya Lain-ain:
Parking Garage Roadside Others:

c. Ciri-ciri Keselamatan:
Safety Features:

12 Syarikat Pembiayaan: 13 Jenis Permit D Permit A D Permit B
Financing Company: Permit Type
14 Bagaimanakah kenderaan tersebut digunakan? Bagi tujuan sosial, p firian dan k sahaja Untuk pengangkutan barang-barang
How will the Motor Vehicle be used? For social, domestic pleasure purpose only For carriage of goods
Bagi tujuan peng; untuk di Untuk sewaan awam atau persendirian

atau hadiah

For public or private hire.

For carriage of passengers for hire or reward

Lain-lain, nyatakan:
Others, please specify:

Bahagian 3: Butiran Perlindungan Tambahan
Part 3: Particulars of Additional Coverage

1 Kenderaan Tersebut
The Vehicle

Jumlah Perlindungan
Sum Covered

Jumlah Perlindungan

2 Cermin
Sum Covered

Windscreen

3 Perlindungan
Aksesori

Jumlah Perlindungan
Sum Covered

Accessories Coverage

Radio / Pembesar Suara
Radio / Speaker

Spoilers
Spoilers

Rim Spot
Sports Rims

Lain-lain, sila nyatakan
Others, please specify

4 Sila tandakan (v) pada yang untuk mana-mana jenis perlindungan
tambahan yang di perlukan:
Please tick (+) appropriate box(es) for any additional coverage(s) required:

|:| a. Banjir
Flood

l:’ c. Perlindungan Akses
Excess Waiver

b. Mogok, Rusuhan & Kekecohan Awam
Strike, Riot & Civil Commotion

d. Ribut Taufan, Gempa Bumi
Typhoon, Earthquake

f. Perlindi Bonus Tiada Tuntutan

|:| e. Tanggungan Kepad
No Claim Bonus Protection

Penumpang
Legal Liability to

Passengers g. Lainain, sila nyatakan:

Others, please specify:

Bahagian 4: Butiran Pemandu Tambahan (terhad kepada dua orang sahaja)

Part 4: Particulars of Additional Driver (limited to two persons)

1 Nama
AR NN .
No. KP Umur Hubungan
IC No. Age Relation
2 Nama
NN
No. KP Umur Hubungan
IC No. Age Relation
Bahagian 5: Sejarah Tuntutan
Part 5: Claims History
1 a) Syarikat Takaful / Insuran dahulu:
Previous Takaful / Insurance Company:
b) Butir-butir sejarah tuntutan:
Details of claim history:
2 Adakah awda atau sesiapa yang akan memandu kenderaan tersebut pernah terlibat dalam mana-mana kemalangan, tuntutan Ya Tidak
Yes No

atau kerugian dalam tempoh 3 tahun yang lalu?

Have you or any other person who will use the motor vehicle ever been involved in any accident, claim or loss in the last 3 years?

3 Mata SiKAP
SiKAP Points

Bahagian 6: Pengesahan Kelayakan No-Claims-Discount

Part 6: Confirmation of No-Claims-Discount Entitlement

1 Kelayakan No-Claims-Discount
No-Claims-Discount Entitlement

Pengendali Takaful / Syarikat Insuran terdahulu:
% Previous Takaful Operator / Insurance Company:




Bahagian 7: Soalan Am
Part 7: General Questions

1 Adakah awda atau sesiapa yang menggunakan kenderaan ini
Have you or any other person who will use the motor vehicle.

a) Mempunyai lesen memandu yang diendors, digantung atau dibatal dalam tempoh 3 tahun yang lepas? Jika ‘Ya’, sila nyatakan Ya Tidak
Had a driving license endorsed, suspended or cancelled in the past 3 years? If ‘Yes', please state Yes No
b) Mengalami kecacatan atau penyakit, kehilangan kaki, tangan atau mata, kurang daya penglihatan atau pendengaran? Ya Tidak
Jika ‘Ya’, sila nyatakan Yes No

Any physical disability or disease, loss of limb or eye, defective vision or hearing? If ‘Yes', please state

c) Disabitkan dengan sebarang kesalahan memandu? Jika ‘Ya’, sila nyatakan Ya Tidak
Been convicted of any driving offence? If ‘Yes', please state Yes No

2 Pernahkah syarikat insuran atau pengendali Takaful lain menolak atau membatalkan cadangan awda? Ya Tidak
Has any insurance company or Takaful operator declined, cancelled or refused your proposal? Yes No

Bahagian 8: Butiran E-Pembayaran
Part 8: Details of E-Payment

Bagi memudahkan pembayaran untuk sebarang amaun yang perlu dan akan dibayar kepada awda seperti bayaran tuntutan,
pembatalan dan pembahagian lebihan, sila lengkapkan seksyen ini.
In order to facilitate the e-payment for any amount due and payable to you i.e. payout on claim, cancellation and surplus distribution,
please complete this section.

No. Akaun Bank:
Bank Account No.:

Nama Pemegang Akaun:
Account Holder Name:

Nama Bank:
Bank Name:

Terma-terma dan Syarat-syarat

1.  Kemudahan Kredit Terus hanya boleh digunakan bagi akaun bank yang diselenggara di Negara Brunei Darussalam sahaja. Bagi pelanggan luar negara,
Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd akan menilai dan membenarkan penggunaan akaun luar negara berdasarkan kepada setiap kes.

2. Kemudahan Kredit Terus Boleh digunakan untuk akaun bank Peserta / Pemilik sahaja. Pembayaran kepada penerima lain akan dipertimbangkan
berdasarkan setiap kes.

3. Peserta / Pemilik Sijil perlu mengemukakan satu salinan buku simpanan bank dan No. Kad Pengenalan yang digunakan bagi membuka akaun bank
untuk tujuan pengesahan. Jika salinan buku simpanan bank tidak dikemukakan, Peserta / Pemilik Sijil dianggap telah mengesahkan bahawa butir-butir
akaun di dalam borang ini adalah sahih dan tepat.

* Sekiranya butir-butir yang diberikan oleh Peserta / Pemilik Sijil tidak sah atau tidak tepat, mengakibatkan pembayaran Kredit Terus ke dalam akaun bank

pihak ketiga, pembayaran dibuat itu masih dianggap pembayaran penuh bagj tujuan Bayaran Balik / Tuntutan / Pembatalan / Lain-lain dan Insurans Islam

General Takaful Sdn Bhd tidak akan bertanggungjawab atas segala tanggungan, dakwaan dan permintaan pada masa kini dan juga pada masa hadapan yang

berkaitan dengan Bayaran Balik / Tuntutan / Pembatalan / Lain-lain.

Terms and Conditions

1.  Direct Credit facility is only applicable for bank accounts maintained in Negara Brunei Darussalam. For overseas customers, Insurans Islam General
Takaful Sdn Bhd will assess and allow overseas accounts on a case to case basis.

2. Direct Credit facility is applicable for Participant’s / Certificate Owner’s bank account only. Payment to other beneficiaries is to be considered on case by
case basis.

3.  Participant / Certificate Owner is to furnish a copy of the bank passbook and the Identification Card No. that was used to open the bank account for
verification purposes. If the copy of bank passbook is not provided, the Participant / Certificate Owner is deemed to have confirmed the account details
provided in this form as valid and accurate.

* In the event which any invalid / inaccurate account details provided by Participant / Certificate Owner results in payment being credited into a third party bank

account, the payment made thereto is still deemed as full payment for Claims / Cancellation / Others and Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd shall be

released and fully discharged from all existing and future liabilities, claims and demands in relation to such Refund / Claims / Cancellation / Others.

fffffffffffffffffffffffffffffffff Untuk Kegunaan Agen - - ---imiimimimimimimimi oo s
For Agent Use

Chop dan Nama Penuh Agen atau Agensi Tandatangan Agen/Agensi Tandatangan Pihak HGT
Chop and Full Name of the Agent or Agency Signature of Agent/Agency Signature of IGT



Bahagian 9: Agad
Part 9: The Agad

1. Bahawasanya dengan ini adalah saya/kami mengakui dan mengesahkan maklumat dalam Borang Cadangan ini adalah benar dan
saya/kami tidak menyembunyi, menyalahtafsir atau memalsukan mengenai apa-apa keterangan penting. Saya/kami bersetuju untuk
menerima sebarang risiko jika maklumat-maklumat yang saya/kami berikan adalah palsu dan saya/kami juga bersetuju pihak Insurans
Islam General Takaful Sdn Bhd tidak akan bertanggungjawab terhadap sebarang tuntutan mengenainya.

I/We, to the best of my/our knowledge, hereby confirm that the statements in this Proposal Form are true and |/we have not hidden,
misrepresented or misstated any material fact. I/We agree to accept the risk if the provided information is false and |/we agree that Insurans
Islam General Takaful Sdn Bhd will not be held liable for whatsoever claim.

2. Saya/Kami juga bersetuju mengemukakan apa-apa keterangan, laporan atau rekod mengenai kesihatan Orang yang Dilindungi di bawah
cadangan ini atau mengemukakan supaya mana-mana Orang yang Dilindungi menjalani pemeriksaan doktor, jika dikehendaki oleh
Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd atas tanggungan saya/kami.

I/We also agree to furnish any information, reports or records on the state of health of the Persons Covered under this proposal or to submit
any of the Persons Covered to undergo medical examination, as required by Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd, at my/our own
expense.

Wakalah

3. Saya/Kami dengan ini melantik Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd berdasarkan prinsip Wakalah untuk mengurus dan
melaburkan sumbangan saya/kami dengan cara-cara yang difikirkan sesuai oleh Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd serta
menepati Syariah. Saya/Kami dengan ini memberi pengakuan dan membenarkan Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd untuk
menguruskan sumbangan saya/kami mengikut turutan berikut:

I/ We hereby appoint Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd under the Wakalah contract to manage and invest my/our contribution in the
manner deemed fit by Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd in accordance with Syariah. I/We hereby acknowledge and allow Insurans
Islam General Takaful Sdn Bhd to deal with my/our contribution in the following manner:

a)untuk memotong 35% dari sumbangan sebagai Upah Wakalah kepada Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd; dan

to deduct 35% of the contribution as Wakalah Fee for Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd; and

b) untuk mengkreditkan baki sumbangan sebagai Tabarru’ (seperti yang dinyatakan di dalam sijil) ke dalam Dana Risiko Peserta
yang akan digunakan bagi membantu Peserta-peserta lain yang ditimpa musibah.

to credit the balance of contribution as Tabarru’ (as disclosed in the Certificate) to the Participant Risk Fund which will be used to
assist other Participants in times of misfortune.

Ju’alah

4. Saya/ Kami dengan ini bersetuju bahawa apa-apa lebihan bersih daripada Dana Risiko Peserta sebanyak 30% akan diberikan kepada
Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd sebagai Upah Prestasi berdasarkan prinsip Ju'alah kerana menguruskan dana tersebut secara
efisien.

I/We hereby agree that 30% of any surplus arising from the Participant Risk Fund will be given to Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd as
Performance Fee under Ju’alah concept for managing the fund efficiently.

Bayaran Jumlah Kecil
Treatment of Small Payment Amounts

5. Saya/ Kami juga bersetuju sekiranya lebihan Peserta yang layak adalah B$5.00 dan kebawah, ianya akan disalurkan ke badan-badan
kebajikan yang diiktiraf di atas pilihan Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd sebagai amal jariah bagi pihak peserta.

I/We hereby agree that if the surplus is B$5.00 and below, it will be credited into a charity fund which will be utilized as ‘amal jariah’ on behalf
of the Participants.

6. Saya/Kami seterusnya bersetuju bahawa penyataan-penyataan dan pengakuan yang terkandung dalam Borang Cadangan ini akan
menjadi asas kepada perjanjian Takaful dengan Insurans Islam General Takaful Sdn Bhd dan disifatkan sebagai diperbadankan ke dalam
perjanjian ini.

I/We hereby declare that the statements and declaration in this Proposal Form shall form the basis of the contract of Takaful with Insurans
Islam General Takaful Sdn Bhd and are deemed to be incorporated into the contract.

Tandatangan Kakitangan/Ejen Syarikat
....................................................................... Staff’S/Company Agentls Signature
Tandatangan Pencadang
Signature of Proposer Nama kakitangan / Nama Ejen Syarikat
Staff's Name /Company AGENt'S NAME ...........ooiiiiiiiiii i

Saya bagi pihak Insurans Islam General Takaful Sendirian Berhad bersetuju untuk
. berurusniaga dan menerima penyertaan seperti yang tersebut di atas.
Tarikh : 1, on behalf of Insurans Islam General Takaful Sendirian Berhad, accept your participation and
Date agree to carry out the transactions as mentioned above.



Borang Penamaan
Nomination Form

Sila tanda[pada salah satu kotak yang berkenaan
Please tick [Aeither one of the appropriate boxes:

Penamaan Baharu Membatalkan Penama Sedia Ada Tanpa D Pindaan Butiran Penama Sedia Ada
New Nomination Penamaan Baharu Amendment of Existing Nominee Details
Remove Existing Nominee Without New
Nomination
Nota-Nota Penting

Important Notes

1. Borang Penamaan ini perlu dilengkapkan oleh peserta Takaful yang telah mencapai usia lapan belas (18) tahun.
This Nomination Form is to be completed by the Takaful participant who has attained the age of eighteen (18) years old.

2. Peserta boleh melantik penama sama ada sebagai seorang Wasi atau Benefisiari.
Participant may appoint nominee as Executor or Beneficiary.

3. Penamaan Wasi atau Benefisiari hanya dibenarkan jika peserta ialah Orang Yang Dilindungi.
Nomination of Executor or Beneficiary is allowed only if the participant is the Person Covered.

4. Wasi adalah pemegang amanah yang bertanggungjawab untuk mengagihkan manfaat Takaful tersebut, tertakluk kepada
syarat-syarat di bawah:
i) Bagi Peserta beragama Islam, Wasi hendaklah membahagikan manfaat Takaful menurut Hukum Syara’ dan undang-undang; atau
iy Bagi Peserta Bukan Beragama Islam, Wasi hendaklah membahagikan manfaat Takaful menurut Akta Probet dan Pentadbiran Penggal 11,
Surat Kuasa Mentadbir atau Perintah Probet.
The Executor is a trustee who is responsible to distribute the Takaful benefits, subject to the conditions below:
i)  For Muslim Participant, the Executor has to distribute the Takaful benefit(s) according to the Islamic Law and law; or
iy For Non-Muslim Participant, the Executor has to distribute the Takaful benefit(s) according to Chapter 11, Probate and Administration
Act 1956, Letter of Administration or Grant of Probate.

5. Benefisiari ialah penerima manfaat Takaful berdasarkan Hibah (Pemberian) Bersyarat. Hibah Bersyarat mempunyai kesan untuk memindahkan
pemilikan manfaat Takaful yang perlu dibayar kepada Benefisiari setelah peserta meninggal dunia dan tidak menjadi sebahagian daripada harta
pusaka atau tertakluk kepada hutang peserta.

The Beneficiary is a recipient of the Takaful benefits on the basis of Conditional Hibah (Gift). Conditional Hibah has the effect of transferring
ownership of the Takaful benefits payable to the Beneficiary upon the death of the participant and shall not form part of the estate of the participant
or be subject to his/her debts.

6. Penghantaran dan pengendorsan penamaan terkini oleh Syarikat akan menggantikan penamaan sebelumnya.
The latest submission and endorsement of any nomination by the Company shall supersede any previous nomination made.

Pengakuan & Pemberian Kuasa
Declaration & Authorisation

Saya, peserta seperti nama di atas dengan ini bersetuju sekiranya saya meninggal dunia, kesemua manfaat Takaful yang dibayar tertakluk kepada
terma-terma dan syarat-syarat Sijil akan dibayar kepada:

1. Benefisiari sebagai penerima manfaat Takaful berdasarkan Hibah (Pemberian) Bersyarat; atau

2. Wasi sebagai pemegang amanah.

I, the above-named Participant do hereby agree that in the event of my death, all Takaful benefits payable under the terms and conditions of the
Certificate shall be paid to:

1. The Beneficiary as recipient of the Takaful benefit on the basis of Conditional Hibah, or

2. Executor as trustee.

Bayaran kepada Benefisiari atau penyerahan kepada Wasi yang dinamakan di bawah ini akan membebaskan syarikat dari segala tanggungjawab
dan liabiliti di bawah Sijil tersebut.
Payment to the Beneficiary or Executor named herein shall discharge the company from all obligations and liabilities under the Certificate.



Butir-butir Penama
Details of Nominee

Sila tanda[pada salah satu jenis penamaan yang berkenaan. Jenis penamaan yang dipilih akan digunapakai kepada semua
penama-penama yang dilantik:
Please tick[either one of the nomination types below. The selected nomination type shall apply to all the appointed nominees:

Benefisiari Wasi
Beneficiary Executor

Penama 1
Nominee 1

Nama Penuh Penama
Full Name of Nominee

No. Kad Pengenalan Kuning Merah Hijau Lain-lain:
Identification Card No. ‘ -_ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ Yellow Red Green Others:

Kewarganegaraan
Nationality

Hubungan Dengan Peserta
Relationship with Participant

Alamat Surat Menyurat
Correspondence Address

Jantina Lelaki Perempuan Tarikh Lahir ‘ da‘te

month
Gender Male Female Date of Birth ‘ ‘

year ‘

No. Telefon
Telephone No.

Rumah
Home

Bimbit Pejabat
Mobile Office

Bagi Penamaan Benefisiari sahaja:
For Beneficiary nomination only:

Bahagian (%)
Share (%) %

Penama 2
Nominee 2

Nama Penuh Penama
Full Name of Nominee

No. Kad Pengenalan

Identification Card No. ‘ ‘ ‘_‘ ‘ ‘ ‘ ‘

Kuning Merah Hijau Lain-lain:
‘ Yellow Red Green Others:

Kewarganegaraan
Nationality

Hubungan Dengan Peserta
Relationship with Participant

Alamat Surat Menyurat
Correspondence Address

Jantina Lelaki Perempuan Tarikh Lahir

date
Gender Male Female Date of Birth ‘

month year ‘ ‘

No. Telefon
Telephone No.

Bimbit
Mobile

Rumah
Home

Pejabat
Office

Bagi Penamaan Benefisiari sahaja:
For Beneficiary nomination only:

Bahagian (%)
Share %A)) ’ %




Nota
Notes

1. Wasi atau Benefisiari hendaklah menyerahkan salinan Kad Pengenalan atau Pasport.
Executor or Beneficiary must submit a copy of Identification Card or Passport.

2. Jika peserta melantik dua (2) orang Benefisiari di bawah Hibah Bersyarat dan salah seorang Benefisiari tersebut meninggal dunia terlebih
dahulu daripada peserta, maka bahagian bagi Benefisiari tersebut akan dibayar kepada ahli waris* peserta, setelah peserta meninggal dunia
melainkan peserta membuat penamaan baharu menggantikan Benefisiari yang telah meninggal dunia.

If the participant appoints two (2) Beneficiaries under the Conditional Hibah and one of the nominated Beneficiaries passes away before the
participant, the share of the deceased Beneficiary will be paid to the participant’s heirs*, upon the death of the participant, unless the participant
has made a new nomination replacing the deceased Beneficiary.

3. Jika peserta memilih Wasi sebagai penama, adalah digalakkan untuk melantik dua (2) orang Wasi. Sekiranya Wasi pertama yang dilantik oleh
peserta meninggal dunia, maka Wasi kedua akan bertindak sebagai pemegang amanah yang bertanggungjawab untuk mengagihkan manfaat
Takaful tersebut kepada ahli waris peserta.

If the participant chooses Executor as nominee, it is advisable that the participant appoints two (2) Executors. If the first Executor appointed by the
participant has passed away, the second Executor will act as a trustee who is responsible to distribute the Takaful benefits to the participant’s heirs.

4. Jika penama meninggal dunia selepas peserta dan Syarikat belum membayar manfaat Takaful kepada penama tersebut, maka Syarikat akan
membayar manfaat Takaful seperti berikut:
i. jika penama adalah sebagai Wasi, manfaat Takaful akan dibayar kepada ahli waris* peserta; atau
i. jika penama adalah sebagai Benefisiari, manfaat Takaful akan dibayar kepada ahli waris* penama yang meninggal dunia.
If a nominee dies after the participant, and the Company has not yet paid the Takaful benefits to the nominee, the Company will pay the
Takaful benefits as follows:
¢ if the nominee is an Executor, the Takaful benefits will be paid to the participant’s heirs*; or
* if the nominee is a Beneficiary, the Takaful benefits will be paid to the heirs* of the deceased nominee.

5. Jika peserta tidak membuat penamaan atau penama yang dilantik meninggal dunia sebelum peserta sempat membuat penamaan yang baharu,
maka manfaat Takaful akan dibayar kepada ahli waris* peserta.

If the participant has not chosen a nominee, or if the appointed nominee passes away and the participant has not named a new nominee, the
Takaful benefits will be paid to the participant’s heirs*.

*Manfaat Takaful yang akan dibayar kepada ahli waris tersebut hendaklah melalui pentadbir yang dilantik oleh Mahkamah.
Takaful benefits that will be paid to the heirs shall be through executor that is appointed by the Court.

6. Sila baca Privacy Policy kami yang boleh didapati dengan melayari http://www.insuranstaib.com.bn atau di mana-mana cawangan kami untuk
keterangan lanjut bagaimana kami memproses/melindungi data peribadi anda.

Please read our Privacy Policy which can be found at http://www.insuranstaib.com.bn or at any of our branches for details on how we process/
protect your personal data.

Tandatangan Pencadang Tandatangan Kakitangan/Ejen Syarikat
Signature of Proposer Staff’'s/Company Agent’s Signature
Tarikh :

Date





