CURIEL Y PERTEJO & ASOCIADOS,
Correduria de Seguros, S.L.

Impreso de Declaracion de
Siniestros Diversos

Entidad:

Servicio/ Departamento:

Persona de contacto:

Teléfono / Fax:

Correo electrénico:

Poliza no;

Asegurado/ Tomador;

Clase de seguro:

Referencia Siniestro Compaiiia;

Referencia Siniestro Agencia:

Situacién del Riesgo:

Fecha del Siniestro;
Hora;

Lugar del Siniestro:

Explicacién, causas y circunstancias:

...................................................................................
....................................................................................

...................................................................................

Tercero R: nsable de! Siniestro:
Nombre:

Teléfono:

Domicilio:

Cadigo Postal:

Poblacidn:

oOo0opoo

Intervencion Autoridad / Juzqado:

Datos del Perjudicado:

Nombre:

Teléfono:

Domicilio:

Cddigo Postal:

Poblacidn:

Descripcién de los dafios:

pooooo

O Aseguradora:
o Pdliza:
O Valor estimado de los dafos:

.................................................................

Fecha y firma del declarante:

Fecha y firma aprobacién

Responsable de Siniestros:
Gerencia Temporal:




