Sequros

SOLICITUD DE SEGURO AMPARANDO A VALOR DE REPOSICION CONTRA LOS RIESGOS DE INCENDIO,
TUMULTOS O ALBOROTOS POPULARES, EXPLOSION, DANOS MALICIOSOS, HURACANES, CAIDA DE
AERONAVES, IMPACTO DE VEHICULOS TERRESTRES, HUMO, CAIDA DE ARBOLES Y HURTO PARA LOS
CONTENIDOS DE CASA HABITACION.

Nombre:

Direccion de cobro: Teléfono:
Vigencia del seguro: Desde: Hasta:
Monto asegurado: Tasa’/oo:
1) DETALLE DEL EDIFICIO EN EL CUAL SE ENCUENTRAN LOS OBJETOS ASEGURADOS:

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

Direccion: Teléfono:
Entre las calles:
Construccion: Paredes: Techos:
Es casa particular?: Es edificio de apartamentos?: _____ N2 de pisos:
Para apartamentos:

Piso que ocupa: Ocupacion del resto del edificio:

Circuito cerrado de T.V.. —— Vigilancia profesional permanente las 24 horas:

ABERTURAS EXTERIORES:

Puertas: Cantidad: Cerraduras doble paleta: SIIE No[O]
Ventanas y otras aberturas: Cantidad: Defensas:
Claraboyas o lucernarios: Cantidad: — Defensas:

ALARMA SI@NO@ Si corresponde, Respuesta: Radial@/Telefénica@ A empresa de seguridad SI[ONOO
Si la respuesta la atiende una empresa de seguridad indique cual:

Otras actividades que se cumplen en la finca donde se encuentran los bienes asegurados:

Existen dentro del mismo predio otras construcciones donde se deseen asegurar los bienes alli depositados?

Indicar ubicacion y distancia de la construccion principal:

Construccién: Paredes: Techos:

Puertas: Cantidad: Cerraduras:

Ventanas y otras aberturas: Cantidad: Defensa:

Ha sufrido el proponente alguna vez siniestro?: Cuantas veces?: Fecha:
Indicar si estaba asegurado o no: Companhia?:

Importe de la pérdida: Causa del siniestro:

En caso de Hurto, especificar como se produjo el ingreso de los autores y en que circunstancia:

Qué medidas de prevencion se tomaron?:
Le ha sido declinado, cancelado, o condicionado algun seguro de Hurto?:

En caso afirmativo nombre de la Compaiia y motivos:

Indicar cudntos dias queda la finca deshabitada durante la vigencia de la péliza:

Continuos: Discontinuos:
DETALLE DE BlENES ASEGURADOS (Estas cifras son solamente informativas y para facilitar la estimacion del total a asegurar. El detalle de valores

proporcionados por el asegurado no implica aceptacion de los mismos por parte de la Compaiiia).

Mobiliario en general Heladera, freezer, cocina y calefén
Ropa de caballero Art. Electr. de limpieza y cocina y hot.
Ropa de dama Camaras de fotos, cine y video

Ropa de nifho Articulos de jardin

Ropa de cama manteleria etc Herramientas




Cuadros Bicicletas

Adornos Varios (Alimentos, bebidas)
Arts. Electr. de iluminacion Computadoras, impresoras, etc.
Alfombras, moquetes, cortinas Otros

Loza, cristaleria, cubiertos

Equipos de audio
Televisor y video TOTAL

Indicar si desea asegurar la ropa a valor de reposicion: SI: @ NO : @

Relacion de los objetos facilmente transportables con valor individual superior al 3% del valor total asegurado. Incluir también los objetos que por sus caracteristicas no sean
corrientes en una casa habitacion, estableciendo valores individuales en la relacién:

CUADROS Y OBJETOS DE ARTE (Articulo 82 Inciso C de las Condiciones Generales de la Poliza)

Estaran amparados hasta un maximo de U$S 250.-, si individualmente superan el tope establecido, debera hacerse constar el valor estimado en esta solicitud.
Si el valor estimado supera el 10% del monto total o U$S 1,000.-, se debera presentar tasacion por perito.
Si el valor de los cuadros y objetos de arte, en su conjunto superan el 25% del capital asegurado, igualmente se debera presentar tasaciéon por perito de los mismos.

PIELES Y PRENDAS DE CUERO

Cuando el valor individual de las mismas supere los U$S 2,000.-, se debera presentar la correspondiente tasacion.

DISCOS COMPACTOS

Hasta U$S 800.-

CLAUSULA DE PROPORCION. (Art. 21 de las Condiciones Generales de la Péliza).

La suma asegurada debe corresponder a los montos reales a riesgo. En caso contrario, la Compafnia indemnizara en forma proporcional si al momento de un siniestro las
existencias reales superan al capital asegurado.

9) EL PAGO DEL PREMIO - i contrato se considerara realizado sslo cuando haya sido pagado el premio correspondiente. Si se hubieren acordado facilidades para el pago
del premio por constancia escrita debera estarse al dia en el cumplimiento de esta obligacién. Cualquiera sea la facilidad acordada para el pago del premio, la parte de éste
correspondiente a tributos o cargas fiscales que gravaran al seguro, debera pagarse siempre al contado.

Convenido el pago del premio en cuotas, el plazo no podra exceder del estipulado y siempre debera encontrarse pagado como minimo la proporcion del premio correspondiente al
periodo de vigencia corrido por la poliza, sin perjuicio de lo establecido en el apartado anterior.

CLAUSU LA DE RESOLUC'ON POR NO PAGO Queda convenido que el Asegurado debera pagar el premio correspondiente a la presente pdliza del modo

convenido en la solicitud, y especificado en la factura de la Compaiiia. El incumplimiento del pago en la forma pactada, exime a la Compafia de toda responsabilidad en caso de
siniestro.

El pago fuera del término convenido de todo o parte del premio adeudado, no hace renacer derecho al Asegurado por los siniestros que hubieran ocurrido durante el periodo en que
estuvo en mora.

10) FORMA DE PAGO: CONTADO El CUOTAS E De acuerdo al plan de pagos, cantidad de cuotas :

11) RETICENCIA DEL ASEGURADO

Las falsas declaracionesy la reticencia imputable a dolo o mera negligencia en que incurra el Asegurado al formular la solicitud o durante la vigencia de la pdliza que induzcan
en error al Asegurador sobre la calificacion o determinacion de los riesgos, hacen nulo el seguro, perdiéndose el derecho a la indemnizacién y quedando las primas a beneficio de la
Compania.

DESEO CONTRATAR UN SEGURO CONTRA LOS RIESGOS DETALLADOS EN ESTA SOLICITUD, EN LAS CONDICIONES
USUALES DE ESA COMPANIA Y DE ACUERDO CON LOS DETALLES MENCIONADOS EN LA PRESENTE SOLICITUD.

Fecha:
Proponente:
C.l.:
Firma del Corredor: Teléfono para concertar la inspeccion:

Misiones 1549 - C.P. 11.000 — Montevideo - Tel.:2 916 08 50 - Fax: 2916 08 47
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