
 Principal Officer\ General Manager\ CEO of the  company  بالشركة المسئول الأول/ المدير العام/ الرئيس التنفيذي

 

 \First – Requirements for position of the Principal Officer بالشركة  متطلبات وظيفة المسئول الأول/ المدير العام/ الرئيس التنفيذي -أولا

General Manager\ CEO of the  company 
 

والإقامببة بالسببلطنة والمعتمببد مببي يجببأ أي يكببوي شحاببا عببائرا صلببل تببرحي  بالعمببل 
 قبل المركر الرئيسي للشركة وعاالا صلل:  

Must be a person who is licensed to stay and practice 

business in the Sultanate and who is authorized by the head 

office of the company and have the following qualifications: 

  

مببي مع ببد التبب ميي  Associate أو درجببة رقيبب  Fellow درجببة رميببل  -1 1
أومبي ييئبة مكتتببي الممتلكبات والعبوادو بالولايبات المتعبد   Cll القانوني بلندي

 .أو مي مع د أومي ييئة مناظر  تعتمديا ال يئة CPCU  الأمريكية

A fellow or associate of The Chattered Institute of  

Insurance in London C.I.I, The Casualty and Property 

Corporation of Underwriting in United States C.P.C.U or 

equivalent approved by the Authority. 

1 

 تقبل لا لمبد  لتب مييا أصمبال قبي قنيبة حببر  صلبل صبلاو  جامعي مؤيل صلل أو  - 2

 حمس سنوات صي

كمكتتأ ت ميي قبي شبركة تب ميي أو أكلابر لا يقبل ر أسبمال ا المبدقوع صمبا يعبادل 
 رياللالالامائة ألف  

2) University degree in addition to Technical experience  Or

in the field of insurance for a period of at least five years, as 

an insurance underwriter in one or more insurance 

companies whose paid up capital is not less than the 

equivalent of RO. 300,000. 

2 

أو صلل حبر  قنية قي أصمال الت ميي لمد  لا تقل صي صشر سنوات من با حمبس  3
ال ا سببنوات صلببل الأقببل كمكتتببأ تبب ميي قببي شببركة تبب ميي أو أكلاببر لا يقببل رأسببم

  .صماني ريالالمدقوع صما يعادل لالالامائة ألف 

3) A technical experience in insurance for a  Or

period not less than ten years out of which five 

years at least as an insurance underwriter, in 

one or more insurance companies whose paid 

up capital is not less than the equivalent of RO. 

300,000. 
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 Second - Particulars of the Principal Officer\ General بالشركة  بيانات المسئول الأول/ المدير العام/ الرئيس التنفيذي -لاانيا

Manager\ CEO of the  company 
 

 Full name as in the passport  كما قي جوار السفرالاسم الكامل 

  Male               Female   Gender       أنلال ذكر                     الجنس  

 Place of birth  مكاي الميلاد

 Date of birth  تاريخ الميلاد
 Nationality  الجنسية

 ID no. (for Omani) or    السفر جواررقم 

Passport no. (for non Omani) 

  Resident country  الإقامةبلد 

 العنواي
الحا  

 )الشحاي(

 P.O.Box             .أ                      
Private 

 address 

(personal) 
 Postal code  الرمر البريدي

 Are/City  المدينة
 Country  الدولة

أرقام الاتاال 
 الشحاية

 Telephone  ياتف
Personal 

communication 

numbers 

 Mobile  نقال
 Fax قاكس

البريبببببببببببببببببببببببببببببببد 
 الإلكتروني

 Business  العمل
E-mail 

 Personal الشحاي

                    Designation  المسمل الوظيفي

 Date of appointment  تاريخ التعييي

 
 
 



 
 
 
 

 Qualifications, Experiences & Achievementsَ   المؤيلات والحبرات والانجارات 

 

  Academic Qualification المؤيلات الأكاديمية والتحااية 

 المؤيل
Qualification 

 تاريخ العاول صليه
Date obtained 

 بالامتعاي/ بالحبر 
By examination/ 

 by experience 

 الج ة المادر 
Place of issue 

 البلد
Country 

     
     

 

 Working experience الحبرات العلمية 

 ة العملج 

Place of work 

 طبيعة العمل
Nature of business 

 الوظيفة 
Designation 

 الم ام 
Duties 

 الفتر 
Period 

     
     

 

  Current & previous special positions & achievements المراكر المتمير  والانجارات العالية والسابقة
 المراكر المتمير 

Special positions  

 ةالج 
Place 

 الفتر 
Period 

 أيم الانجارات
Significant achievements  

 الج ة
Place 

 الفتر 
Period 

      
      

 
 Shareholding & membership of the board المسايمة وصضوية مجلس الإدار  

 

  Do you have any equity of 5% or more in any company?  % أو أكلار قي أي شركة ؟    5يل لديك مسايمات 
               لا )نعم )يرجل ذكريا أدناه  No           Yes (Please mention as below) 

 اسم الشركة
Name of the company 

 النشاط الرئيسي للشركة
Company's major 

business 

 مقر الشركة
The location of the 

company 

 نسبة التملك %
Ownership 

percentage % 

يل تم إلرام ا بالتافية حلال العشر سنوات 
الماضية أو تم التعقي  قي ا مي أي ج ة 

 عكومية أو رقابية أو م نية
Does the company investigated 

by government or regulatory 

authority or a professional 

body? 

     
     
     

 

  Are you a director or partner or owner or employee in anyيل أنت صضو مجلس إدار  أو شريك أو مالك أو موظف قي أي شركة أحرى؟  

other company?   
               لا )نعم )يرجل ذكريا أدناه  No           Yes (Please mention as below) 

 اسم الشركة
Name of the company 

 النشاط الرئيسي للشركة
Company's major 

business 

 مقر الشركة
The location of the 

company 

 نسبة التملك %
Ownership 

percentage % 

يل تم إلرام ا بالتافية حلال العشر سنوات 
الماضية أو تم التعقي  قي ا مي أي ج ة 

 عكومية أو رقابية أو م نية
Does the company investigated 

by government or regulatory 

authority or a professional 



body? 

      
     
     

يل تورطت قي أي قضية أو تم إدانتك قي أي جريمة أو أية أمور أحرى قيد التعقي  
 سواء قي صماي أو أي مكاي آحر حلال السنوات الحمس الماضية؟    

Have you been involved in any litigation and\or convicted of 

any offence and\or any pending proceedings that could 

result in conviction in Oman or elsewhere over the past five 

years?   
               لا )نعم )يرجل ترويدنا بالتفاايل مع المستندات  No           Yes (Please provide details with documents) 

 

 ?Have you been declared bankrupt during the last ten years يل تم إش ار إقلاسك حلال العشر سنوات الماضية؟    

  
               لا )نعم )يرجل ترويدنا بالتفاايل مع المستندات  No           Yes (Please provide details with documents) 

 

يل تم إقالتك أو وقفك صي صملك أو وظيفتك كإجراء ت ديبي مي ج ة العمل أو تم 
 رقض دحولك قي م نة أو وظيفة؟   

Have you ever been dismissed or suspended from your 

office or employment subject to disciplinary proceedings by 

the employer or denied entry to a profession or occupation? 

   
               لا )نعم )يرجل ترويدنا بالتفاايل مع المستندات  No           Yes (Please provide details with documents) 

 

 Have you been disqualified from acting as a director or in يل تم إصفاءك مي منابك كعضو قي مجلس إدار  أو مي إدار  شركة أو منظمة؟    

the management of a company or organization?   
               لا )نعم )يرجل ترويدنا بالتفاايل مع المستندات  No           Yes (Please provide details with documents) 

 

ي أصمال أو يل تم رقض )أو إلغاء( تاريح أو الاعية كانت ممنوعة لك لمراولة أ
 أنشطة مالية مي الج ات الرقابية ؟    

Have you been refused (or canceled) a license or 

authorization to carry on any regulated financial activity?   
               لا )نعم )يرجل ترويدنا بالتفاايل مع المستندات  No           Yes (Please provide details with documents) 

 

يل طب  صليك أي صقاأ أو إجراء ت ديبي مي ج ة عكومية أو رقابية أو ج ة 
 م نية؟    

Have you been subject to any censure or disciplinary action 

initiated by government, regulatory or professional body?   
               لا ترويدنا بالتفاايل مع المستندات( نعم )يرجل  No           Yes (Please provide details with documents) 

 
  Declaration إقرار

 

والموقببع  .............................................................. ب ببذا أقببر أنببا/
 بمبا قي ببا الملعقبات المرققببةالمعلومبات الببوارد  قبي يبذه الاسببتمار  و  البيانببات  يبب أدنباه

 ببإبلا  وأتكفبل. وأتعمبل المسبئولية الكاملبة صنبد حبلاف ذلبك عقيقية واعيعةو  مكتملة
قببور  ب يببة تعببديلات ل ببذه المعلومببات كتابببة بسببلطنة صمبباي ال يئببة العامببة لسببو  المببال

 شببح  أو عببدولا ا. كمببا أقببوض ال يئببة للعاببول صلببل أي معلومببات بشبب ن ا مببي أي
 ت الة قي وقت تقديم الطلأ أو قي أي وقت قي المستقبل.ج ة تعتبريا ذا

 

I ………………………………………...……………………… 

the undersigned, solemnly declare that the facts given in the 

application form and documents enclosed with it are 

complete and true and I take full responsibilities when 

otherwise. I also undertake to inform Capital Market 

Authority (CMA) in writing of any material or information 

change relevant to this application. I also authorized CMA 

to contact any person or bodies within submission period or 

any time in the future.                                                        
 Name  الاسم

 Designation  الوظيفة

  التوقيع
 Signature 

 Date  التاريخ

 


