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	MIEMBRO DE LA ASOCIACIÓN ESPAÑOLA DE CORREDORES DE SEGUROS (ADECOSE)
	

	
	


	Cuestionario para seguro de VIVIENDAS.

	Datos tomador:

	Nombre / razón social: 
	C.I.F: 

	Domicilio: 

	Población: 
	C . Postal: 

	Provincia: 
	Teléfono:                                                                                             
	Fax:                                        
	E-mail: 

	Fecha de nacimiento: 
	Estado civil: 
	


	Datos de la vivienda:

	Situación: 

	Población: 
	C. Postal: 
	Provincia: 

	 FORMCHECKBOX 
 Zona Urbana      
	 FORMCHECKBOX 
 Periferia / Urbanizaciones      
	 FORMCHECKBOX 
  Despoblado             
	 FORMCHECKBOX 
 Montaña
	 FORMCHECKBOX 
  Playa             

	 FORMCHECKBOX 
 Vivienda unifamiliar aislada
	 FORMCHECKBOX 
 Vivienda unifamiliar adosada
	 FORMCHECKBOX 
 Piso Ático      

	 FORMCHECKBOX 
 Piso intermedio
	 FORMCHECKBOX 
 Piso en bajo
	 FORMCHECKBOX 
 Otras:

	Material de construcción:  FORMCHECKBOX 
 Mampostería           FORMCHECKBOX 
 Madera               FORMCHECKBOX 
 Otros: 

	Calidad de la construcción:  FORMCHECKBOX 
 Sencilla            FORMCHECKBOX 
 Normal                FORMCHECKBOX 
 De lujo

	Superficie total construida: 
	Superficie total de la parcela: 
	Piscina en parcela:  FORMCHECKBOX 
 No   FORMCHECKBOX 
 Si

	Año de construcción: 
	Año de renovación de cañerías: 
	Calefacción central:  FORMCHECKBOX 
 No   FORMCHECKBOX 
 Si

	Calidad de las cañerías:  FORMCHECKBOX 
 Plomo.  FORMCHECKBOX 
 Hierro.  FORMCHECKBOX 
 Cobre.  FORMCHECKBOX 
 PVC.  FORMCHECKBOX 
 Otra: 

	Protecciones puerta principal:  FORMCHECKBOX 
 Normal.  FORMCHECKBOX 
 Blindada.  FORMCHECKBOX 
 Acorazada.  FORMCHECKBOX 
 Cerradura de seguridad.  FORMCHECKBOX 
 Otra: 

	Protecciones puerta secundaria:  FORMCHECKBOX 
 Normal.  FORMCHECKBOX 
 Blindada.  FORMCHECKBOX 
 Acorazada.  FORMCHECKBOX 
 Cerradura de seguridad.  FORMCHECKBOX 
 Otra: 

	Protecciones ventanas:  FORMCHECKBOX 
 Solo cristal.  FORMCHECKBOX 
 Persianas.  FORMCHECKBOX 
 Rejas.  FORMCHECKBOX 
 Contraventanas.  FORMCHECKBOX 
 Otra: 

	Alarma:  FORMCHECKBOX 
 No   FORMCHECKBOX 
 Si  ¿Conectada a central de seguridad?:  FORMCHECKBOX 
 No   FORMCHECKBOX 
 Si 

	Caja de caudales:  FORMCHECKBOX 
 No   FORMCHECKBOX 
 Si:   FORMCHECKBOX 
 Empotrada   FORMCHECKBOX 
 De mas de 150 Kg. de peso.

	Ocupación de los bajos y locales del edificio: 

	USO DE LA VIVIENDA:  FORMCHECKBOX 
 Principal   FORMCHECKBOX 
 Secundaria.   FORMCHECKBOX 
 Ocupada por el propietario   FORMCHECKBOX 
 Alquilada por el tomador.  FORMCHECKBOX 
 Alquilada a 3º

	PERROS: Raza: 
	Nº Sanitario: 

	OBJETOS DE VALOR ESPECIAL:  FORMCHECKBOX 
 No   FORMCHECKBOX 
 Si:  Detallar e indicar valor: 

	


	Valores:

	Continente  FORMCHECKBOX 
 a valor de reconstrucción.   FORMCHECKBOX 
 a primer riesgo.
	

	Contenido vivienda:
	

	Contenido actividad profesional: Detallar actividad: 
	

	Objetos de valor especial:
	

	Joyas fuera de caja fuerte:
	

	Joyas dentro de caja fuerte:
	

	Vehículos en garaje:
	

	
	


De conformidad con lo regulado en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, el/los abajo firmante/s declaran que los datos indicados son ciertos y otorga/n su consentimiento expreso para que puedan ser tratados automatizadamente. Esta información podrá ser cedida, en su totalidad o en parte, a distintas Entidades Aseguradoras con el objeto de obtener las distintas ofertas y cotizaciones, y en su caso contratar las distintas pólizas. Así mismo podrá hacerse uso de esta información para ofrecer al cliente otros productos o servicios.

	En: 
	a:  
	de: 
	de: 


El Solicitante.

