ONRISK

Activamos soluciones para riesgos especiales

HUBENER

CUESTIONARIO DE TURISMO ACTIVO

DATOS GENERAL DEL TOMADOR DEL SEGURO

Nombre del Tomador del seguro:

C.ILF.

Direccion:

INFORMACION SOBRE EL ASEGURADO

Nombre del Asegurado:

C.ILF.

Direccién

Volumen de FACTURACION/HONORARIOS a cierre del ejercicio econdmico anterior y, estimado

para el ejercicio en curso

2019: | "2020: |
DESGLOSE DE ACTIVIDADES

Acampadas Donut Esqui
Actividades de Animacion Ecokarts
Actividades de dinamizacion en el medio natural Ecoturismo
Actividades extra escolares Enduro

Agroactividad

Agua Skipper

Airsoft

Alpinismo

Arborismo

Autos de choque infantiles
Avistamiento de aves
Barranco/Cafiones

Body Board

BTT

Buceo

Bus-Bob

Camas Elasticas
Campamentos y Colonias de verano
Campos de trabajo
Canoas

Ciclocross

Ciclo-Rail

Cicloturismo

Circuito de mini quads
Circuitos de cuerdas
Clases de equitacion
Cometas de traccion
Construccion de Iglus
Cursos de equitacion
Cursos deportivos en la naturaleza
Descenso en bote

Hipica

Escafandrismo
Escalada en alta montafia
Escalada en hielo
Escaladay rocodromos
Escuelas de esqui
Espeleobuceo
Espeleologia
Espeleologia subacuatica continental
Esqui

Esqui acuatico

Esqui Alpino

Esqui de rio

Esqui de Fondo

Esqui de Montafa
Esqui Nautico
Excursiones
Excursiones Tematicas
Fly Surf

Freeride

Futbolin humano
Granja Escuela
Gymkhanas

Gimnasio

Go Kart

Golf

Heliesqui

Heliexcursion

Rutas micoldgicas
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Incentivos con empresas

Hidrobob

Hidropedales

Hidrospeed

Hidotrineo

Juegos populares, tradicionales y alternativos
Karts a pedales

Karts eléctricos paranifios

Kayak

Kite Surf

Kiteboarding

Montafiismo

Motos acuaticas

Motos de nieve

Multiactividad

Mushing

Navegacion avela

Observacion de cetaceos

Observacion Flora/Fauna
Observaciones astronémicas
Organizacion de rutas en Quad y Buggies
Organizacion de rutas en vehiculo todo terreno
Orientacion

Outdoor training

Paintball

Parascending

Parque de Aventura

Parques de Aventura con cuerdas o cables
Parque de nieve con actividades

Paseos y excursiones en embarcacion con
motor

Patinaje sobre hielo

Pesca deportiva

Petanca

Piragtiismo

Pista de motos para nifios

Puente mono

Puente Tibetano

Quads eléctricos

Rafting

Raids de aventura

Rapel

Raquetas de nieve (Senderismo invernal)
Recorrido de bosque o de campo

Remo

Rutas 4x4

Ruta tematica

Rutas culturales

Rutas de interpretacién

Rutas del vino

Rutas en barco

Rutas en burro/caballo

Rutas en Segway

Rutas geolo6gicas

HUBENER
Rutas ornitolégicas

Rutas de interpretacion de la naturaleza
Senderismo
Show-Park

Skibus

Snorkel

Snowboard
Speerinding
Submarinismo
Supervivencia
Surf/windsurf

Talleres de manualidades y artesanales
Talleres en naturaleza
Team Building
Telemark

Tiro con arco

Tiro con cerbatana
Tirolina

Travesias de montafia
Trekking

Trial

Trikke

Trineo de Perros
Turismo de caza
Turismo de pesca
Turismo por vias verdes
Vela

Vela crucero

Vela ligera

Vias ferratas
Visitaacuevas

Voley Playa

Wake board
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Otras actividades no indicadas

¢NUumero previsto de participantes?

LIMITE de indemnizacién

Indique el limite de indemnizacidn solicitado
[X]

7.1. Limite por siniestro y en el

Suma asegurada por siniestro y por afno:

agregado anual por Asegurado

Responsabilidad Civil Explotacion:

Sublimite por Victima:

Defensa, Fianzas Civiles:

10. ¢Tiene la responsabilidad de
previamente asegurados (Si/No)? /

los productos

10.1. En caso afirmativo, proporcione informacién detallada

Compaifiia aseguradora | Periodo de seguro | Limite de indemnizacién, moneda Prima

11. En relacién con este seguro, por favor indique la informacién acerca de las reclamaciones, que
han sido presentadas o demandado contra el asegurado, durante los Ultimos 3 afios

Numero de reclamaciones /

Total pagado Total no pagado

12. ¢ Tomador del seguro/Asegurado esta al corriente de cualquier
circunstancia, lo que podria causar aumento de una demanda
contra el asegurado de acuerdo a este seguro (Si/No)

13. Asegurado experiencia en la organizacion de eventos (afios)

14. Numero de monitores

15. Periodo de seguro

Inicio

Vencimiento

TOMADOR DEL SEGURO (nombre,
apellido)

Fecha Firma, sello

Persona de contacto: nombre, apellido,
teléfono fax, correo electrénico




