Estado de New Jersey
Formulario de Registro de Seguro de Responsabilidad para Unidades Comerciales y de Alquiler
(Registro anual requerido en conformidad con N.J.S.A. 40A:10A-1, et seq. (P.L. 2022, c. 92))
Ciudad de Kearny
Oficina del Administrador de Negocios
402 Kearny Ave.
Kearny, New Jersey 07032

1. Nombre del negocio asegurado o unidad de alquiler:

2. Direccion del negocio asegurado o unidad de alquiler:

3. Oficina, suite o apt. # del negocio asegurado o unidad de alquiler:

4. |dentificador de impuesto a la propiedad del negocio asegurado o unidad de alquiler: Bloque # Lote#

5. Propietario, Gerente u Oficial Responsable del negocio asegurado o unidad de alquiler:
(Por favor circule uno: Sr., Sra., Srta.)

6. Nombre del Duefio u Oficial Responsable:

7. Segundo nombre del Duefio u Oficial Responsable:

8. Apellido del Duefio u Oficial Responsable:

9. Titulo del Dueno u Oficial Responsable:

10. Numero de teléfono del Duefio u Oficial Responsable: ( ) -

11. Direccién de correo electrénico del Duefio u Oficial Responsable:

12. Direccion de envio del Duefo u Oficial Responsable (si es diferente a la ubicacién del negocio asegurado o unidad de

alquiler) Direccién:

13. Ciudad de la direccidon del Duefio u Oficial Responsable:

14. Estado de la direccion del Duefio u Oficial Responsable:

15. Cédigo postal de la direccion del Duefio u Oficial Responsable: -

16. ¢El duefio del negocio mantiene un seguro de responsabilidad por actos y omisiones negligentes por un monto no inferior
a $500,000 por dafios a la propiedad y lesiones corporales combinados o la muerte de una o mas personas en cualquier
accidente o suceso? Dicho seguro podria proporcionarse como parte de pélizas como las de responsabilidad comercial

general, responsabilidad personal o una péliza de seguro general.

[dsi [JNo

17. Para viviendas bifamiliares, tri-familiares o cuadruples ocupadas por el duefio, ¢ Mantiene el duefio un seguro de
responsabilidad por actos y omisiones negligentes por un monto no inferior a $300,000 por dafios a la propiedad y lesiones
corporales combinados o la muerte de una o mas personas en cualquier accidente o suceso? Dicho seguro podria
proporcionarse como parte de polizas como las de responsabilidad comercial general, responsabilidad personal o una

poliza de seguro general.

[Jsi [JNo

18. Niumero de unidades de alquiler cubiertas por esta péliza en esta ubicacion:

19. Nombre de la compania de seguros:

20. Ubicacion de la compafiia de seguros:

21. Numero de poéliza de seguro:

22. Nombre del Duefo u Oficial Responsable: (por favor escriba el nombre en letra de molde)

23. Firma del Duefio u Oficial Responsable: x

Certifico que la informacion anterior es verdad y correcta y que el negocio o duefo de la unidad de alquiler mantiene el seguro

de responsabilidad minimo requerido por la ley estatal de New Jersey.

24. Fecha:




