INSTITUTO NACIONAL DE SEGUROS
SEGUROS DIVERSOS Y MARITIMOS

CUESTIONARIO SEGURO RESPONSABILIDAD CIVIL

TALLERES
(04 pagi nas)
SOLICITANTE:

CEDULA NUMERO:

DOMICILIO:

ACTIVIDAD:

APARTADO POSTAL: TELEFONO.

FORMA DE PAGO Anual
Semrestral : EXPEDI ClI ON:
Trinestral : COT1 ZACI ON:

SUVA ASEGURADA QUE SCLI O TA:

Numero de Vehiculos:

01. Tipo de construccion: concreto bloques madera otros
Especificar:
02. Paredes y/o divisiones internas: concreto bloques madera

otros. Especificar:

03. Puertas dez ~ madera _ metal _ vidrio ____ otros
Especificar:

04. Portones de: _ hierro ___ malla ____ ciclén __ otros
Especificar:

05. Ventanas con: __ rejas ____ sin rejas _____ otro
Especificar:

06. Puertas con: __ Ilavin sencillo ___ llavin doble

07. Ventanas y puertas con cortinas metdlicas: _ _ SI _ NO

08. Numero de pisos: Entrepisos de:

09. Cielo raso de: Techo de:

10. Tapia de: Altura:




11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.
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El perimetro del taller esta cerrado por medio de:
malla cicloén tapia rejas cerca de alambre

otro. Especifique:

Patio interno enrejado: Sl NO

Altura pared patio interno:

Instalacion eléctrica entubada: =~~~ SI . NO
Vigilancia: _ SI _ NO Horario:
Interna _____ Externa
Sistema de alarma: Robo: _____SI _____NO
Incendio: _____SI _____NO
Humo: _____SI _____NO
Se almacenan en el taller materias inflamables -1 | NO

En caso afirmativo, indique tipos y las cantidades:

Se encuentra el taller debidamente seccionado en areas de soldadura
enderezado - pintura - mecanica automotriz:

Si NO
Cuentan las instalaciones con extintores de incendios Sl NO

En caso afirmativo indique la cantidad y los tipos:

Existen fosas en el piso Si NO

Dénde deja el cliente el vehiculo cuando solicita servicios al taller:

Dentro del taller quién moviliza los vehiculos:

empleados clientes otros. Especifique:
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24, Se lleva control escrito de los dafios con que ingresa el vehiculo a
recibir servicios:
-1 | (¢
25. Se permite el ingreso de particulares a las areas de trabajo:
-1 | _____NO
26. Ha tenido el taller pérdidas por dafios a vehiculos o a personas en los

ultimos cinco afos:
Si NO

En caso afirmativo, suministre la siguiente informacion: fecha, monto,
objetos dafados y medidas preventivas tomadas:

27. Enumere a continuacién los métodos utilizados en la seleccion del
personal (de ser necesario, utilice hojas adicionales).

28.Capacidad maxima de vehiculos que se mantienen en el taller.

29. Coberturas adicionales (mediante el pago de una prima adicional)

Robo de vehiculos dentro del taller ( si ( ) no
Colision de vehiculos dentro del taller ( ) si ( ) no
Incendio de vehiculos dentro del taller ( ) si ( ) no

Por 1la presente declaro y convengo en que todas las respuestas vy
declaraciones han sido escritas o dictadas por mi, son completas y verdaderas
y forman la base sobre la cual se fundamenta el Instituto para emitir la
péliza que solicito, y que cualesquiera respuestas falsas o0 Inexactas
causaran la nulidad de la misma.

Ademas convengo en que el contrato no entrarad en vigor hasta que el Instituto
haya recibido la prima correspondiente y asi conste en el recibo oficial
debidamente sellado por el cajero o Agente recaudador.

LUGAR Y FECHA:

NOMBRE: CARGO:

FIRMA: CEDULA:

OBSERVACIONES:
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Nombre y numero de Agente Firma




