Cm 1’ QUESTIONARIO PARA SEGURO EMPRESARIAL

1 - DADOS CADASTRAIS:

RAZAO SOCIAL
CNPJ
ENDERECO

CIDADE UF CEP

(DDD) TELEFONE ( ) / E-MAIL

DATA DE FUNDAGCAO CONTATO

QTDE. DE FUNCIONARIOS QTDE. DE FILIAIS

VERTICAL
2 - LOCAIS DE RISCOS:

ENDERECO

CEP UF

ENDERECO CEP UF

ENDERECO CEP UF

3 - VALORES A SEGURAR:
INCENDIO, RAIO E EXPLOSAO (BASICA):

DANOS ELETRICOS:

IMPACTO DE VEICULOS:

ROUBO DE BENS:

RESPONSABILIDADE OPERACOES:

VENDAVAL:

VIDA EM GRUPO DE FUNCIONARIOS:

ROUBO / FURTO QUALIFICADO:

ROUBO DE VALORES:

PERDA / PAGAMENTO DE ALUGUEL :

RECOMPOSICAO DE DOCUMENTOS:

RESPONSABILIDADE CIVIL DE GARAGISTA/ ESTACIONAMENTO:

VIDROS:

LUCROS CESSANTES:

3 - QUESTIONARIO DE INFORMAGOES:

POSSUI MAIS DE 25% DE MADEIRA NA CONSTRUGAO? |:|su\/| |:|| NAO
POSSUI DEPOSITO? |:|snv| |:| NAO
POSSUI HIDRANTES NO LOCAL? |:|suv| |:| NAO
POSSUI EXTINTORES NO LOCAL? QSIM |:| NAO
POSSUI SPRINKLERS NO LOCAL? |:|suv| |:| NAO
POSSUI PROGRAMA DE BENEFICIOS AOS FUNCIONARIOS? QSIM NAO
MERCADORIA E INFLAMAVEL? I:lsu\/l |:| NAO
O LOCAL DE RISCO ENCONTRA-SE EM PISO SUPERIOR? ‘:ISIM |:| NAO
EXISTEM BENS OU OBJETOS DE TERCEIROS SOB SUA |:|suv| |:| NAO
CUSTODIA?

POSSUI COFRE FIXADO/CIMENTADO/BOCA DE LOBO? |:|suv| |:|| NAO
POSSUI VIGILANCIA ARMADA OU DESARMADA, 24 HORAS? |:|suv| Eﬂ NAO
POSSUI MAIS ALGUM SISTEMA DE ALARMES MONITORADOS? gsu\/l |:|I NAO
O IMOVEL ESTA LOCALIZADO DENTRO DE SHOPPING? |_|SIM |_| NAO
O LOCAL DE RISCO ENCONTRA-SE EM CONDOMINIO Dsnvl |:| NAO
EMPRESARIAL?

O IMOVEL FAZ DIVISA COM TERRENOS BALDIOS OU I:"SIM |:| NAO

DESABILITADOS?
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4 — SE POSSUIR SEGURO, FAVOR INFORMAR O SEGURO ATUAL E DATA DE RENOVACAO:

SEGURADORA ATUAL PERIODO

5 - INFORMAGCOES COMPLEMENTARES:

O QUE ARMAZENA?

6 — OBSERVACOES / CONDICOES PRETENDIDAS:

" Confirmo e assumo inteira responsabilidade, pela veracidade de informacgdes contidas neste formulario, que fara parte integrante da
apolice e, de acordo com a legislagdo civil (Art. 1443 e 1444 do Cdédigo Civil Brasileiro), para ndo haver prejuizo de cobertura em caso de
futuras averiguacgoes."

LOCAL / DATA ASSINATURA
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