
Calle del Jazmín, 66
28033 Madrid

Tel.: 917 667 511 
Fax: 913 841 152

Persona física: ________________________________________________________________________________ DNI: _________________________________

Sociedad Profesional: ________________________________________________________________________ CIF: _________________________________

Pagador (si es distinto del mutualista): ________________________________________________________________ CIF/DNI: ___________________________

Modificación de encargo 
ya existente 

Nº de visado o nº de actuación anterior: ________________________________

Tipo de actuación profesional Tipo de obra

Porcentaje de participación del mutualista 
en la obra

Presupuesto de ejecución material

Descripción de la actuación profesional: 

Superficie total  

¿Es obra oficial? Sí No

Destino principal de la obra Altura edificio

Clave de promotor Edificio entre medianeras

Nº de edificios Uso edificio

Nº de viviendas Estudio Geotécnico: __________________________

Control de Calidad Externo:___________________

Nivel de 

Emplazamiento de la obra: 

Provincia: ________________  Código Postal: __________  Referencia catastral: _______________________________

€
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%

A rellenar por la Sociedad mediadora de seguros de Musaat: 

Provincia  _____________________________________ 

Nº de actuación _______________________________

m2

m2

Volumen demolición  

Encargo inicial, con de pem total estimado

Certificación, con de pem de la certificación

Si es última certificación, declare además el pem total final

€

€

€

. En caso afirmativo, detalle si es:

DATOS DEL MUTUALISTA

DATOS ESTADÍSTICOS

Nº plantas

Desglose del total de m2:

destinados a viviendas

destinado a garaje

destinado a otros usos
venta alquiler autouso

reducido normal alto

un lado más de un lado

Promotor:  ______________________________________________________ NIF/CIF:___________________________  Aseguradora: _____________________

Constructor: ______________________________________________________________________________________ Aseguradora: _____________________

Proyectista: ________________________________________________________________________________________ Aseguradora: _____________________

Director de Obra: __________________________________________________________________________________ Aseguradora: _____________________

En caso de participación del declarante inferior al 100%, detalle nombre, apellidos y porcentaje de otros profesionales de la Arquitectura Técnica participantes en la obra: 

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

Aseguradora: ______________________

Aseguradora: ______________________

Aseguradora: ______________________

Sólo para Profesionales de la Arquitectura Técnica

%

%

%

(en metros 
sobre rasante)

(De ellas, tienen
protección oficial)

control de calidad 

DECLARACIÓN DE ACTUACIÓN PROFESIONAL (D.A.P.)
(Rellene todos los apartados)

Tipo de construcción  

Duración de la obra 
(en meses)

m3

¿Existe colindante a menos de dos metros?  Sí          No  

Edificio sobre rasante

Edificio bajo rasante

 Nuevo encargo  

Arquitecto Ingeniero

DATOS DE LA ACTUACIÓN PROFESIONAL

Mod. 389/10.20    N.I.F. V-28865855 | INSCRITA REG. MERC. Nº 1 MADRID T. 1 MUTUAS F. 106 H. 7 - 1 INSC. 1ª | REG. D.G.S. N.º M-368 

CFO Fecha CFO: ____/____/________
Profesional de la 
Arquitectura Técnica



AVISO

CODIFICACIÓN DE TRABAJOS PROFESIONALES

Recuerde que en caso de aumento de participación en 
el encargo profesional o variaciones superiores al 20% 
del PEM y/o superficie y/o volumen de demolición, 
deberá presentar un nuevo D.A.P.

(*) Tipo de construcción:

1 - Vivienda unifamiliar aislada
2 - Vivienda unifamiliares aisladas
3 - Vivienda unifamiliares adosadas
4 - Vivienda unifamiliares pareadas
5 - Vivienda edificio en altura
6.1 - Naves
6.2 - Edificio público
7 - Edificios singulares
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En , a de 20de

EL DECLARANTE,

INFORMACIÓN BÁSICA SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS

Responsable Musaat, Mutua de Seguros a Prima Fija

Finalidad Suscripción y ejecución de un contrato de seguro

Legitimación
Ley 50/1980 de Contrato de Seguro, Ley 20/2015, de 14 de julio, de Ordenación, Supervisión y Solvencia 

de las Entidades Aseguradoras y Reaseguradoras y Real Decreto 1060/2015, de 20 de noviembre, 
de Ordenación, Supervisión y Solvencia de las Entidades Aseguradoras y Reaseguradoras

Se prevé la cesión de sus datos de carácter personal a entidades y corporaciones del Grupo MUSAAT, 
así como a otras entidades con las que se firme un contrato de colaboración. 

No hay previsión de transferencias a terceros países

Puede ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, supresión, limitación de tratamiento, portabilidad y 
oposición, tal y como se explica en la información adicional o segunda capa. 

También tiene derecho a presentar reclamaciones ante MUSAAT, Mutua de Seguros a Prima Fija, 
a través de su Servicio de Atención al Cliente

Información adicional
Puede consultar la información adicional y detallada sobre protección de datos  

en nuestra página web: www.musaat.es/protecciondatos

Derechos

Destinatarios

www.musaat.es/protecciondatos
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