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	1. Información Tomador / Promotor 



	1.1 Datos del Tomador


	Nombre o Razón Social:
N.I.F./C.I.F.:
Domicilio:
Localidad:

Cód. Postal:
Teléfono:
Fax:

E-mail:

Página web:

Persona de contacto:



	1.2. Datos del Promotor:


	Nombre o Razón Social
N.I.F./C.I.F.:
Domicilio:
Localidad:

Cód. Postal:
Teléfono:
Fax:

E-mail:

Página web:

Persona de contacto:

Contratista Principal es el Promotor

o pertenece al grupo del Promotor
Sí (/No (


	2. Datos Generales de la Obra: 



	2.1 Relación de los principlales intervinientes en la construcción:


	2.1.1
Contratista Principal:
_______________________
2.1.2
Arquitecto Proyectista
_______________________
2.1.3
Arquitecto de Dirección

de Obra


_______________________
2.1.4 Director de Ejecución

de Obra


_______________________



	2.2 Tipología de la Obra
	Viviendas Unifamiliares Aisladas


          
Sí (/No (
Viviendas Unifamiliares Adosadas



Sí (/No (
Viviendas Unifamiliares Pareadas



Sí (/No (
Viviendas Unifamiliares Adosadas (sótanos comunes)

Sí (/No (
Viviendas Plurifamiliares en Altura



Sí (/No (
Viviendas Plurifamiliares en Altura (sótanos comunes)

Sí (/No (
Otras (indicar)_____________________________________________



	2.3 Descripción General del Proyecto:

2.3 Descripción General del Proyecto

	Obra nueva


Sí (/No (
Reforma / Rehabilitación 

afectando a elementos

Sí (/No (


	
	Breve descripción de la Obra: (nombre del proyecto, situación etc.)


	
	Fecha de inicio de la obra

Duración de las obras (en meses)

Nº de Plantas sobre rastante______ 
m2_________

Nº de Sótanos _____________

m2 
Superficie total construida

Nº de Viviendas

Nº de Estructuras

Altura Máx. de Planta

Luz Máx. Estructural 



	3. Agentes Intervinientes



	3.1 Empresa de Control

3.2 Informe geotécnico realizado por


	

	4. Datos Técnicos de la Obra:



	4.1 Terreno

	Pendiente:
Menor del 15% 

Sí (/No (


Entre 15% y 30%

Sí (/No (


Mayor del 30%



	
	Tipo de Suelo:
Roca

Sí (/No (


Gravas

Sí (/No (


Arenas

Sí (/No (


Limos

Sí (/No (


Arcillas

Sí (/No (


	
	El terreno contiene algún agente
agresivo de la cimentación


Sí (/No (


	4.2  Cimentación
	Zapatas

Sí (/No (
Pozos

Sí (/No (
Losa

Sí (/No (
Pilotes

Sí (/No (
Pantallas

Sí (/No (
Otra 

Indicar _____________________________



	4.3 Estructura
	Madera

Sí (/No (
Metálica

Sí (/No (
Hormigón
Sí (/No (
Mixta

Sí (/No (
Prefrabricada
Sí (/No (
Muros de Carga
Sí (/No (
Ladrillo

Sí (/No (
Armado

Sí (/No (
Otra

Indicar______________________________



	4.4 Cubiertas
	Plana

Sí (/No (
Inclinada
Sí (/No (
Material de Cubrición: 



	4.5 Cerramiento


	Ladrillo Visto 
Sí (/No (
Madera

Sí (/No (
Revoco

Sí (/No (
Muro Cortina
Sí (/No (
Chapado

Sí (/No (
Bloque Cerámico
Sí (/No (
Madera

Sí (/No (
Otras

Indicar______________________



	4.6 ¿Existen materiales prefabricados en fachada.
Sí (/No

 En caso afirmativo, indique cuáles:_______________________________
4.7  ¿Se utilizan elementos o técnicas innovadoras.
Sí (/No

 En caso afirmativo, indique cuáles:_______________________________



	5. Suma Asegurada Prevista:


	La Suma Asegurada provisional que el Tomador del Seguro declarará para que figure en póliza será la suma de presupuesto de ejecución material, beneficio industrial, gastos generales, honorarios de dirección facultativa, otros honorarios (ingenieros, informes geotécnicos, etc.), honorarios de OCT, tasas y licencias y toos los impuestos aplicables.

5.1 
Total Presupuesto de Ejecución Material:



€___________


Del cual corresponde a:
5.1.1
Partida de Impermeabilización de Cubiertas



€___________

5.1.2
Partida de Impermeabilización de Fachadas



€___________

5.2
Beneficio Industrial



%_______ 
€___________

5.3
Gastos Generales




%_______ 
€___________

5.4
I.V.A.





%_______ 
€___________

5.5
Sub-total 






€_________ 
5.6
Honorarios de Proyecto





€___________

5.7
Honorarios de dirección de obra y dirección ejecución


€___________

5.8
Otros Honorarios (ingenieros, geotécnico, etc.)


€___________

5.9
Honorarios del Organismo de Control



€___________

5.10
I.V.A.







€___________

5.11
Tasas y Licencias






€___________

5.12
Sub-total 






€_________
Importe Total Provisional de la Construcción (5.5 +5.12)

€_________

Nota:

1. Es imprescindible remitir el desglose por partidas del total de ejecución material (punto 5.1).
2. Las partidas 5.1.1 y 5.1.2 sólo en caso de solicitar garantías de impermeabilización.
3. Las partidas 5.1.1 y 5.1.2 son sublímites de punto (no se suman con éste).


	6. Garantías Solicitadas:


	6.1
Garantías Cubiertas:


Básicas (exigencia L.O.E.)



Sí
6.2
Garantías Complementarias





Gastos de demolición y desescombro

Sí
6.3
Garantías Optativas

6.3.1
Revalorización automática de capital 


asegurado y franquicias (3%)


Sí (/No (
6.3.2
Impermeabilización de cubiertas – 3 años

Plana

Sí (/No (







Inclinada
Sí (/No (
6.3.3
Impermeabilización de fachadas – 3 años

Sí (/No (
6.3.4
Fachadas y cubiertas no portantes - 3 años

Sí (/No (
6.3.5
Renuncia a la acción de repetición contra


Contratista principal 



Sí (/No (
6.3.6
Renuncia a la acción de repetición contra


Arquitecto proyectista



Sí (/No (
6.3.7
Renuncia a la acción de repetición contra


Arquitecto dirección de obra


Sí (/No (



6.3.8
Renuncia a la accion de repetición contra


Director de ejecución de obra


Sí (/No (


	7. Documentos Técnicos a remitir al Asegurador para la emisión de la póliza


	7.1
Memoria

7.2
Planos principales

7.3
Estudio Geotécnico
7.4
D0 emitido por OCT

7.5
Informe D02 en caso de solicitar garantía de impermeabilización


	8. Observaciones

Cualquier otro aspecto de interés a efectos de apreciación del riesgo


	


El Tomador declara que las respuestas contenidas en este cuestionario corresponden a la realidad, son completas, exactas y han sido hechas de buena fe, y se compromete a comunicar al asegurador cualquier cambio de las mismas, que pueda constituir una modificación del riesgo para el que se solicita cobertura
Firma:



El Tomador y/o Asegurado:
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Fecha de Solicitud:

Cuestionario gestionado por la mediación de


LLUCH & JUELICH CORREDURÍA DE SEGUROS SL.





Para cualquier consulta rogamos que contacten con  Carlos Lluch


Centralita: 971.135130  Fax: 971.681197  E- mail: lluch@esbroker.com
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