
CUESTIONARIO TODO RIESGO CONTRATISTA 

LA REGIONAL DE SEGUROS 

 

 

 

1. Nombre del cliente  / Asegurado   

________________________________________________ 

 

2. Nombre del proyecto / construcción ( si consiste en varias secciones indicarlas) 

 

_________________________________________________________ 

3. Ubicación de la Obra. 

___________________________________________________________ 

4. Nombre y dirección del contratista principal. 

 

________________________________________________________________ 

5. Nombre y dirección de los sub contratistas. 

 

______________________________________________________________ 

6. Descripción de la obra. 

 

_______________________________________________________________ 

________________________________________________________________ 

 

7. Experiencia del contratista Principal de la Obra. 

 

__________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________ 

 

8. Periodo de construcción ______________________________ 

Fecha de inicio de los trabajos___________________________ 

Fecha de Terminación de la obra _________________________ 

 



9. Avance de la obra ________________________ 

 

10. Valor del contrato de construcción __________________ 

 

11. Valor del Equipo de construcción ______________________ 

 

12. Valor de maquinaria ( para emisión adjunta detalle) _______________ 

 

13. Límite de responsabilidad CIVIL ______________________ 

 

14. Límite de indemnización para gastos por remoción de escombro _____________ 

 

 

 


