EZ‘PERTA

EGUROS

FIL59054-1 BB CM 3071459054 1-901

M= Inscrip. SSMN 0880 Péina: 1/25
VIDA OBLIGATORIO
Datos del Tomador
Contratado por Poliza N° Endoso N° Inicio Vigencia Pdliza Fin Vigencia Pdliza
LX ARGENTINA S A 00013254 00000000 01/03/2022 01/03/2023
Direccion:  CORDOBA 1233 cumr
1055 - CIUDAD DE BUENOS AIRES, CAPITAL FEDERAL 30669701639

Tipo de Péliza: VIDA OBLIGATORIO

Detalle de las Coberturas

Capital Asegurado Total

Edad Maxima de cobertura

MUERTE

$ 221.067.000,00

Datos Personales de Asegurado/s

SANCHEZ BIBIANA

ROMERO MIGUELANGEL
NOGUERA CLAUDIOFABIAN
GRACE RUBENJAVIER
VERA LIDIAISABEL
GALARZA ANGELICA
BALDOVINO OMAR

RAMIREZ HILDAMABEL
PANFILO CARLOSDOMINGO
POBLETE LEONARDOCESAR
LUI SILVIAINES

PREISLER BETIANAELIZABETH
PREISLER INGRIDPAOLA
LAMAS HILDAGRACIELA
PRINA MARINAEDITH

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-17014513-0
CUIT 20-16928234-0
CUIT 20-16646402-2
CUIT 20-21786603-1
CUIT 27-23135549-4
CUIT 27-16358564-8
CUIT 20-22320388-5
CUIT 27-21092661-0
CUIT 23-24594126-9
CUIT 20-25609603-0
CUIT 27-25236577-5
CUIT 27-24637799-0
CUIT 27-24637800-8
CUIT 27-13105552-3
CUIT 27-31016649-4

DIAZ GLORIAMABEL Tipo y N° de Documento CUIT 27-24161938-4
MARTINEZ CECILIAANABEL Tipo y N° de Documento CUIT 27-22529140-9
BALVERDE JORGEALBERTO Tipo y N° de Documento CUIT 23-22466391-9

GALARZA CARLOSSERGIO
LEON MIRIANSOLEDAD
GOMEZ ZULMAMABEL
NIEVAS OSCARANTONIO
FALCON GREGORIOANDRES
GALARZA VICENTEEDUARDO
AQUINO GUSTAVOANDRES
AQUINO CAROLINASOLEDAD
GOMEZ YOLANDABEATRIZ
VERON SILVIAMONICA
ROMERO RAMONALBERTO
AVALOS SERGIOMARTIN
CURUCHET ROSANASILVINA
BONETTO FRANCISCOANIBAL

PEREZCASTILLO DELIADEOLINDA

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 20-27459049-2
CUIT 27-32405931-3
CUIT 27-22307417-6
CUIT 20-23144050-0
CUIT 20-13113136-5
CUIT 20-28661762-0
CUIT 20-32405593-3
CUIT 27-26514647-9
CUIT 27-14424556-9
CUIT 27-18394866-6
CUIT 20-23966364-9
CUIT 20-26247243-5
CUIT 27-25288970-7
CUIT 20-33948630-2
CUIT 27-26672971-0

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar



EZ,PERTA

EGUROS

M® Inscrip. SSN 0S80 Péina: 2125
VIDA OBLIGATORIO

Datos Personales de Asegurado/s

ROMERO SANDRAELIZABETH
VEGA SERGIOOSCAR

GURIS NATALIAYELEN
BARRIOS NATALIASOLEDAD
LAGANA JOSENICOLAS
RASCHLE PATRICIAROSANA
PUCHETA MIRTHABEATRIZ
GOMEZ ANTONIOLIBRADO
ROMAN NANCYCAROLINA
FARIAS ARIELLUIS

TORRILLA LUISANIBAL
DURAND ANALUCRECIA
PERALTA JAVIEROSMAR
FLORES MIRTANOEMI
ALMADA MATIASANIBAL
FONTEINA WALTERALEXIS
GIMENEZ CLAUDIAANALIA
BONETTO MARIALUCIA
BASUALDO VERONICAANDREA
GONZALEZ JULIOCESAR
SANCHEZ CRISTINAVALERIA
NAVARRO CRISTIANEMMANUEL
BETANCUR SILVIAMARCELA
MEDINA NORMAISABEL
CRISTALDO DORARESTITUTA
ALVEZ VERONICAELIZABETH
PAULUK LUISABEATRIZ
BENITEZ CLAUDIARAQUEL
RUIZ RAMONAFLORINDA
WETTSTEIN KARINAVANESA
DUARTE NANCYLEONOR
PIRCHI TAMARAYANIRE
FLORES RAMONABEATRIZ
ZARATE NORMAAIDE
BARRIENTOS JAVIERALEJANDRO
SANCHEZ LEONARDOGUSTAVO
SANCHEZ DIEGOROBERTO
SANCHEZ ALICIANOEMI
PESOA RAMONAISABEL
SCHIMERMAN SIMONE
MORANO NANCYBEATRIZ
GUTIERRE MONICABEATRIZ
BAEZ GISELAEDITH
VERABIRAN JULIANAMAGALI
ACU¢A SILVIANANCY

COUSIN CLAUDIOCESAR
BUSTOS CAROLINAMERCEDES
ROLFO ANABELGUADALUPE
VERON LUCIOENRIQUE
GONZALEZ VERONICAANALIA

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-32375084-5
CUIT 20-30469993-1
CUIT 27-32327347-8
CUIT 20-29464039-9
CUIT 20-29412003-4
CUIT 27-31759055-0
CUIT 27-26812536-7
CUIT 20-22568634-4
CUIT 23-31788032-4
CUIT 20-29720888-9
CUIT 20-24831191-7
CUIT 27-31850955-2
CUIT 20-25650349-3
CUIT 27-24287024-2
CUIT 20-31847840-7
CUIT 20-31627256-9
CUIT 27-28257093-4
CUIT 27-31102128-7
CUIT 27-27197627-0
CUIT 20-25986264-8
CUIT 27-32620506-6
CUIT 20-31698847-5
CUIT 27-21092844-3
CUIT 27-23512736-4
CUIT 27-14504713-2
CUIT 27-32175833-4
CUIT 27-23347936-0
CUIT 27-24674917-0
CUIT 27-18208938-4
CUIT 23-29019397-4
CUIT 27-27295885-3
CUIT 27-29035513-9
CUIT 27-18820019-8
CUIT 27-24134702-3
CUIT 20-32511020-2
CUIT 20-21827558-4
CUIT 20-27762447-9
CUIT 23-28602392-4
CUIT 27-28385904-0
CUIT 27-34034491-5
CUIT 27-21013804-3
CUIT 27-23516864-8
CUIT 27-29454069-0
CUIT 27-30141534-1
CUIT 27-24405983-5
CUIT 20-31025617-0
CUIT 27-28579806-5
CUIT 27-29850756-6
CUIT 20-30359655-1
CUIT 27-30518598-7

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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VIDA OBLIGATORIO

Datos Personales de Asegurado/s

VEGA MIRIANSOLEDAD
LOPEZ SANTA

SEGOVIA OMAREDUARDO
SILVA HECTORDANIEL
MENONI LEANDRO

MUNILLAGONZALEZVEDOYA MARIAEUGENIA

BARRIENTOS SILVIAVANESA
RAMOS SILVINASOLEDAD
ALVARENGA MARIO
SERRANO FABIOALBERTO
GAMARRA HECTORABEL
ALARCON LAURACECILIA
BAZZANO CARLAARIANA
ACEVEY DIEGOOSCAR
ALMIRON NORAVIVIANA
LUNA JORGELUIS

ROCHA SEBASTIANEMANUEL
ESPINDOLA NOELIAILIANAITATI
BAREIRO JUANRAMON
MARTINEZ DORAMABEL
CORREA MARIADELPILAR
CASTILLO MARIAELENA
Y¢IGUEZ CRISTIANARIEL
GAYOSO GONZALOANTONIO
ORTIZ SERGIODANIEL
RAMIREZ LORENAPATRICIA
MARTINEZ MIGUELANGEL
GONZALEZ RAMONORLANDO
GASPARRINI ANDRESRAMON
ALMIRON HECTORRAMON
CARBONI MARIADELCARMEN
OJEDA MATILDEDELIA
GONZALEZ HUMBERTO
ACOSTA LAURAANALIA
FERNANDEZ ROCIOSOLEDAD
MALDONADO LISANDRO
PORTILLO DELPILAR
CORREA NORMAGRACIELA
BURGOS ADELAVALENTINA
MAZA SELVACINTHIA
HIDALGOHUANCO JHONNYANGEL
NIS ARMINDALEONOR
GOMEZMU;,0Z JUANPABLO
DAVILARUBIO MANUELEDUARDO
SANCHEZ PABLO

ORTIZ MIGUELANGEL
CZAJKOWSKI MARIAGLADIS
AYUNTA MARIANA

VILLACORTAYUKIC FERNANDOOMAR

ECHANDI NESTORJAVIER

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 23-28085188-4
CUIT 23-26339288-4
CUIT 20-30441222-5
CUIT 20-20373706-9
CUIT 20-31211332-6
CUIT 27-31808546-9
CUIT 27-27439283-0
CUIT 27-33811414-7
CUIT 20-26310892-3
CUIT 20-33406834-0
CUIT 20-25760123-5
CUIT 27-30039630-0
CUIT 23-34960622-4
CUIT 20-30424068-8
CUIT 27-22167954-2
CUIT 20-25236985-7
CUIT 20-35176498-9
CUIT 27-34478884-2
CUIT 20-21656264-0
CUIT 27-23883481-9
CUIT 27-30159556-0
CUIT 27-34702033-3
CUIT 20-31933312-7
CUIT 20-36015790-4
CUIT 20-30302880-4
CUIT 27-30716092-2
CUIT 20-27796330-3
CUIT 20-26292330-5
CUIT 20-27599352-3
CUIT 20-14615266-0
CUIT 27-32303414-7
CUIT 27-25332991-8
CUIT 20-24713716-6
CUIT 27-29080096-5
CUIT 27-33418105-2
CUIT 20-28841321-6
CUIT 27-24277215-1
CUIT 27-29842948-4
CUIT 27-21007771-0
CUIT 27-29803506-0
CUIT 20-93014601-4
CUIT 27-21941063-3
CUIT 20-28301839-4
CUIT 23-94038729-9
CUIT 20-27907733-5
CUIT 20-31671344-1
CUIT 27-22944968-6
CUIT 27-33667707-1
CUIT 20-34059542-5
CUIT 20-27645196-1

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar



EZ,PERTA

EGUROS

M® Inscrip. SSN 0S80 Péina: 4125
VIDA OBLIGATORIO

Datos Personales de Asegurado/s

YEDRO MARIAFERNANDA

CISTERNA DAHIANAMARIADELOSANGELES

BARRIOS FLORENTINO
CABRAL ZUNILDA

LOPEZ ESTEBANIGNACIO
SOSA ESTANISLAO
GIANICHINI DANTERAMON
VIDELA FEDERICOANTONIO
RODRIGUEZ RAMONEDUARDO
BONETTO GERARDOANIBAL
POGONZA OLGALILIANA
GARAYO NIDIANILFA
STEINMETZ NORMAISABEL
RAMIREZ OLGAMARGARITA
TASCHETTO MARIABEATRIZ
GALARCE ESTHERHAYDEE
CORVALAN ANA

DURAN ANAVIRGINIA
HERRERA EDITHEVANGELINA
GIL JUANCARLOS

VILLALBA JUANRAMON
DUTRA GRACIELAESTHER
PAZALVAREZ LIZJULIANA
BUSTOS GISELACARLA
SCHMITT CRISTINAELIZABET
MARQUEZ GRACIELACRISTINA
MAZA CARLOSGREGORIO
VERA MARCELOALEJANDRO
MUGGLI ALEJANDROGABRIEL
CREAO MARIASOLEDAD
AYALA CARINAROXANA
WEBER ESTELAMABEL
FERREIRA CRISTIANJAVIER
DIAZ MARIAANTONIA

EURO HECTORLEONARDO
MEDINA GLADYSESTHER
MAIDANA VIVIANAROCIO
MARTINEZ MIRIANGABRIELA
VILLALVA MARIACRISTINA
VALDEZ SERGIORODRIGO
LOPEZ NESTORARIEL
GONZALEZ NORAELIZABET
GENEROSO SEBASTIAN
ALEGRE JUANMARTIN
ZBUCKI ELBAELENA

NU¢ EZ BIBIANASOLEDAD
LOPEZ JULIOVALENTIN
AYALA JORGE

MACIEL GERMANDAVID
VILLARREAL PAOLASOLEDAD

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-26925916-2
CUIT 27-35897788-5
CUIT 20-10289481-3
CUIT 27-33687762-3
CUIT 20-31867278-5
CUIT 23-11040700-9
CUIT 20-35708770-9
CUIT 20-31041068-4
CUIT 20-34975025-3
CUIT 20-32762398-3
CUIT 27-25403088-6
CUIT 27-18052659-0
CUIT 27-26623614-5
CUIT 27-14280755-1
CUIT 27-27998877-4
CUIT 27-14583626-9
CUIT 27-13856499-7
CUIT 27-29293180-3
CUIT 27-32678352-3
CUIT 20-32620735-8
CUIT 20-21069034-5
CUIT 27-23872891-1
CUIT 27-94998535-6
CUIT 27-32507394-8
CUIT 24-28313650-3
CUIT 27-30792782-4
CUIT 20-22994202-7
CUIT 20-24584187-7
CUIT 20-36117296-6
CUIT 27-28645043-7
CUIT 27-34614677-5
CUIT 27-27472687-9
CUIT 20-32334649-7
CUIT 27-22544708-5
CUIT 20-32461921-7
CUIT 23-27397660-4
CUIT 27-30159139-5
CUIT 27-26050663-9
CUIT 27-26432686-4
CUIT 20-34190449-9
CUIT 20-29464907-8
CUIT 27-27661015-0
CUIT 23-26294051-9
CUIT 20-34165657-6
CUIT 27-24729462-2
CUIT 23-34628065-4
CUIT 20-32266222-0
CUIT 23-27487573-9
CUIT 20-30949240-5
CUIT 27-33352657-9

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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VIDA OBLIGATORIO

Datos Personales de Asegurado/s

FERNANDEZ MARIADELOSANGELES

FERNANDEZ CLAUDIAVERONICA
OLIVERA MONICAVIVIANA

ROJAS ANTONELLASILVIAVIVIANA

ALMADA MARIAROSA
FLEYTAS ELIANABEATRIZ
GRAFF LORENZAMABEL
MAIDANA DAIANAFLORENCIA
SALINA LUISNELSON

AVALOS DELIACONCEPCION
LUGO RUBENOMAR
GRAMAJO MAXIMILIANO
BRAVO GUSTAVOSERGIO
BLANCO IGNACIO

JUARES CLAUDIONORBERTO
NAVARRO MARIOALBERTO
SOSA IRISDELCARMEN
ORELLANA MATIASMAXIMILIANO
SOTELO SONIALORENA
ACOSTA MARCELABEATRIZ
ESPINDOLA ANALIASOLEDAD
ESPINOLA MARISAMARIELA
PIEDRABUENA SILVINAVIVIANA
GIRON NELIDAROSANA

LEIVA IRMALORENADELCARMEN
LEDESMA DIEGOAMADO
PARRILLAS CESARALBERTO
ROMERO ESTELARAQUEL
RODRIGUEZ LUISALBERTO
MAGNAN PABLOMAXIMILIANO
PEREYRA JULIOARMANDO
SARMIENTO JOSELUIS
OSTROVSKY JUANDANIEL
MONCERRAT ANGELRICARDO
CARRANZA EDUARDORAFAEL
CALVIMONTE LUCASDANIEL

GARCIA ANTONIOFRANCISCODELVALLE

MARQUEZ DIEGOSEBASTIAN
ACOSTA GISELADAIANA
ALMIRON WALTERFERNANDO
BUTARELLI RUTHESTER
ENCIZO DANIELAALEJANDRA
GOMEZ PABLOGASTON
CEBALLOS LUCIANAIVONNE
PEREZ ROBERTOSEBASTIAN
RETAMAL GISELAVANINA
BARRETO VERONICABEATRIZ
SIERAK LUISESTEBAN
GUTIERREZ ROBERTOEZEQUIEL
BERNAL ENRIQUEANTONIO

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-35688663-7
CUIT 23-27483020-4
CUIT 27-34941371-5
CUIT 27-31503210-0
CUIT 27-30483073-0
CUIT 27-26993287-8
CUIT 27-30554661-0
CUIT 27-36993717-6
CUIT 23-22834942-9
CUIT 27-30574262-2
CUIT 20-26821858-1
CUIT 20-34251730-8
CUIT 20-27798832-2
CUIT 23-14371577-9
CUIT 20-27635956-9
CUIT 20-12442986-3
CUIT 27-27493720-9
CUIT 20-33875098-7
CUIT 27-28400332-8
CUIT 27-23263319-6
CUIT 20-32728896-3
CUIT 27-27222174-5
CUIT 23-33176264-4
CUIT 23-29167341-4
CUIT 27-27010192-0
CUIT 20-28373165-1
CUIT 20-27357902-9
CUIT 27-17996493-2
CUIT 20-21390989-5
CUIT 23-32445370-9
CUIT 20-23664828-2
CUIT 20-22541960-5
CUIT 20-28714348-7
CUIT 23-31767346-9
CUIT 20-25286613-3
CUIT 20-34103751-5
CUIT 20-21399154-0
CUIT 20-29363940-0
CUIT 27-36368064-5
CUIT 20-37290351-2
CUIT 27-33218110-1
CUIT 27-37053839-0
CUIT 20-35536355-5
CUIT 27-27745629-5
CUIT 20-31764045-6
CUIT 23-29988066-4
CUIT 27-31566791-2
CUIT 20-31724390-2
CUIT 20-37786364-0
CUIT 20-37023628-4

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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MN® Inscrip. SSM 0S80

VIDA OBLIGATORIO

Péagina:

6/25

Datos Personales de Asegurado/s

DORREGO JORGELUIS
MARTINEZ CRISTIANJAVIER
FLORES YANINAVANESA
MANSILLA LAURAELISABET
LOPEZ LORENAVIVIANA

SKIBA NESTORHORACIO
ARANDA ANAELISA
PALAVECINO ADRIANARMANDO
PRIETO LUISANDRES

MACIEL ANDREACAROLINA
SCROMEDA MARIACRISTINA
CALVI;, O LEONARDOMATIAS
MACHVANIN MARIAGRACIELA
FIGUEROA MARCELAKARINA
ABALOS ELIZABETHEMILSE
GODOY MARISAMABEL
SANCHEZ FELIXDIONISIO
NU¢EZ MARGARITABEATRIZ
LEYES LAURAGRACIELA
DELOSSANTOS ESTELAMIRTA
DOSSANTOS MARIA

SAUCEDO RAMONALEJANDRO
CORREA GABRIELMARTIN
RECALDE MARIODOMINGO
MARQUEZ FRANCODANIEL
ALIENDRO FRANCOEMMANUEL
LUCERO YESICAVANESA
OVIEDO GRISELDALILIANA
PALAVECINO FREDIARIEL
VELAZQUEZ BERNARDOARIEL
BENITEZ ZULMAESTHER
VILLARREAL NORMABEATRIZ
LOPEZ PAOLAANDREA
TORALES VERONICAGRACIELA
MONTENEGRO DEVORAANDREA
GORDILLO MARIADELOSANGELES
CARRIZO MIRIANSILVANA
HIDALGO ANDREAVERONICA
GARCIALEGUIZA HERNANMARCELO
DUARTE MARIAESTHER
WAISMARQUEZ SEBASTIANMATIAS
DEARMAS RUBENALBERTOMARIANO
RICOTTI TERESITAHAYDEE
SOTELO MARCELOGUSTAVO
ESCOBAR MARIANAANGELICA
NU¢EZ GLADYSESTELA
BALENCISI MARCELADANIELA
GONZALEZ ROXANAVANESA
LUQUE DAVIDMAXIMILIANO
BELGARA GISELAMIMI

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 20-29431106-9
CUIT 20-34085799-3
CUIT 27-29938667-3
CUIT 27-34044360-3
CUIT 27-30140958-9
CUIT 20-27324497-3
CUIT 27-27109802-8
CUIT 20-25733927-1
CUIT 20-35456876-5
CUIT 27-42760725-4
CUIT 27-23951192-4
CUIT 20-34396565-7
CUIT 27-25237673-4
CUIT 23-34338070-4
CUIT 27-37542683-3
CUIT 27-24724407-2
CUIT 20-28158423-6
CUIT 27-24751115-1
CUIT 27-21046127-8
CUIT 23-24655731-4
CUIT 27-27998310-1
CUIT 20-26024377-3
CUIT 20-27104390-3
CUIT 20-33544261-0
CUIT 20-36101761-8
CUIT 20-37489163-5
CUIT 27-33587425-6
CUIT 27-32524945-0
CUIT 20-27297186-3
CUIT 24-24816525-8
CUIT 27-22912057-9
CUIT 27-28995558-0
CUIT 27-27490378-9
CUIT 27-33791138-8
CUIT 27-33635269-5
CUIT 23-31297038-4
CUIT 27-28141530-7
CUIT 27-33290028-0
CUIT 20-28122751-4
CUIT 27-28620644-7
CUIT 20-33796362-6
CUIT 20-33778709-7
CUIT 27-23741688-6
CUIT 20-23154728-3
CUIT 27-32525744-5
CUIT 27-29840044-3
CUIT 27-28142308-3
CUIT 27-31884865-9
CUIT 20-29395079-3
CUIT 27-46387457-9

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.

Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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Datos Personales de Asegurado/s

MACHADO STEFANWILLIAMSVIRGILIO
VILLARREAL MARTINEDUARDO
VARGAS ROMINAALEJANDRA

ROJAS SERGIOMATIAS

ROMANO LAURAADRIANA

PANIAGUA DORAMARIADELOSMILAGROS

ALEGRE MARIASOLEDAD
OLIVERA CLAUDIAANDREA
ALBORNOZ FRANCISCOPABLO
BATISTADASILVA VALERIA
MOYA JESICAPAOLA

SPACIUK MARIAILDA
SERRANO GONZALOMARTIN
MACHADO MARTALILIANA
VALLEJOS EDUARDOESTEBAN
VILLARREAL DAIANANOELIA
MENDEZ LUCIANAANALIA
ALARCON CECILIAELIZABETH
FALCON LUISEZEQUIEL
ALTAMIRANO RITAISABEL
AGUIRRE CRISTIANGABRIEL
ROMERO OFELIAYTATI
BALDERRAMA PAULINO
INSAURRALDE NURIROSANA
TORRES ROBERTOCARLOS
ROMERO JOHANAANGELINA
BARRIOS MARCOS

NAVARRO VALERIAMABEL
CUELLAR DARIOHORACIO
CABALLERO WALTERDARIO
ROMERO SERGIODANIEL
BORDON JUANEDUARDO
BUHR JOSEOMAR

PIRIS VICTORIANO

VALDEZ DINABEATRIZ

NU¢EZ MIGUELANGEL
AGUIRRE ANTONIORITO
GONZALEZ CINTIACAROLINA
ORTIZ CARINAEDITH
INSAURRALDE FACUNDOOSVALDO
BONFIGLIO LUISPABLO
PERALTA ELIASTOMAS
BOGADO DANIEL

OCHOA MARIABELEN

SILVA CRISTIANEDUARDO
AYALA LEANDROIVANDANIEL
ESCOBAR ALEXISMAXIMILIANO
ROMERO ROBERTOPABLOMARCELO
INSAURRALDE CELIADELOSANGELES
TENTOR MIRTAMARIEL

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 20-37111145-0
CUIT 20-32939721-2
CUIT 27-32551254-2
CUIT 20-35667424-4
CUIT 27-32284061-1
CUIT 27-23279377-0
CUIT 27-29640832-3
CUIT 27-28555278-3
CUIT 20-34282777-3
CUIT 27-29701066-8
CUIT 27-31791566-2
CUIT 23-21177119-4
CUIT 20-36900587-2
CUIT 27-34743323-9
CUIT 20-37391647-2
CUIT 27-36469109-8
CUIT 20-36673930-1
CUIT 27-31685768-5
CUIT 20-38870354-8
CUIT 27-29166469-0
CUIT 20-38382045-7
CUIT 23-27501659-4
CUIT 20-34616663-1
CUIT 27-30196770-0
CUIT 20-29089752-2
CUIT 27-27410335-9
CUIT 20-26848098-7
CUIT 23-30129823-4
CUIT 20-29219729-3
CUIT 20-24676815-4
CUIT 20-29514485-9
CUIT 20-30199369-3
CUIT 20-39307393-5
CUIT 20-36409653-5
CUIT 27-35679785-5
CUIT 20-27705698-5
CUIT 20-30141453-7
CUIT 27-31209061-4
CUIT 27-30521035-3
CUIT 20-39178514-8
CUIT 20-22844140-7
CUIT 20-39022241-7
CUIT 20-35624120-8
CUIT 27-35067703-3
CUIT 20-25831245-8
CUIT 20-29641315-2
CUIT 20-35624753-2
CUIT 20-21512938-2
CUIT 27-34467855-9
CUIT 23-25099337-4

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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Datos Personales de Asegurado/s

PALACIO EMANUELNICOLAS
QUINTERO GUSTAVODARIO
AGUILERA VERONICAMARIELA
QUINTANA JUANMANUEL
GUGGISBERG GABRIELAROXANA
CABRERA LUCASMARTIN

DOMINGUEZ MARIANOCESAR
LAZARO JOELLEONARDOALBERTO
VARGAS LUISOSCAR

TORRES LEANDROEZEQUIEL

AYALA ANGELINABEATRIZ

VERGES PABLOLUCAS

GOMEZ JOAQUINRODRIGOSEBASTIAN
BONETTO NICOLASANIBAL
DLUGAPOLSKI SEBASTIANALEJANDRO
BANDAAVELARDES SANTIAGONAHUEL
ORELLANA LIDIANOEMI

CORONEL VANINAMARIADELROSARIO
VARELA FRANCOJAVIER
MEZAFRANCO ALEJANDROFABIAN
ZAYAS MARCELOALEJANDRO
GONZALEZ CESARORLANDO

PARRA MARIOGUSTAVO

CASTRO GASTONISMAEL

LACUNZA BERNARDOSEBASTIAN
RETAMOSO MARIAEUGENIA

RAMOA OMARDAVID

ALEGRE JOSEGERARDO

TRAUTNER YULIANAMARINg,

MAMANI MIRTAMAGDALENA

GODOY YOLANDABEATRIZ

GOMEZ GUSTAVOGERMAN

RAMPININI GABRIELALEJANDRO
VARGAS MARTINEZEQUIEL
CARRANZA CRISTIANEMANUELGABRIEL
BARRAGAN ALEJANDROMARTIN
SANDOVALROMERO MARCOSANTONIO
MAIDANA RUTHMIRIAM

ALARCON CLAUDIAMARIELA
AZCARATE DIEGOMATIAS

CHAPURE ROSACRISTINA

DIAZ LINA

MONZON ENZOGABRIEL

AYALA GABRIELANOEMI
VALDEZRODRIGUEZ ANGELRODOLFO
MALDONADO JUANCARLOS

SALAS EVELYN

DUETTE FRANCISCOSOLANO

VERON ERIKAMABEL

LESME BRIANMARCELO

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 20-35667116-4
CUIT 20-25564617-7
CUIT 27-29698902-4
CUIT 20-38964184-8
CUIT 23-35496407-4
CUIT 20-37796567-2
CUIT 20-36971851-8
CUIT 23-28257479-9
CUIT 20-32779330-7
CUIT 20-35603648-5
CUIT 27-27715407-8
CUIT 20-32656065-1
CUIT 20-38236298-6
CUIT 20-34973079-1
CUIT 20-27889857-2
CUIT 20-36685148-9
CUIT 27-25783925-2
CUIT 27-26802701-2
CUIT 20-36296833-0
CUIT 23-29464310-9
CUIT 20-39313894-8
CUIT 20-27212135-5
CUIT 20-39309193-3
CUIT 20-37108434-8
CUIT 20-35451650-1
CUIT 27-28578041-7
CUIT 20-24647647-1
CUIT 20-36191261-7
CUIT 27-35684569-8
CUIT 27-24256934-8
CUIT 27-29672720-8
CUIT 20-40447856-8
CUIT 20-33036844-7
CUIT 20-32849626-8
CUIT 20-32616704-6
CUIT 20-25692027-2
CUIT 20-38713685-2
CUIT 27-23370820-3
CUIT 27-24374359-7
CUIT 20-30828881-2
CUIT 27-36450308-9
CUIT 27-23267510-7
CUIT 20-39684020-1
CUIT 27-36474987-8
CUIT 20-27837747-5
CUIT 20-32340457-8
CUIT 27-37325818-6
CUIT 20-28666837-3
CUIT 27-37288583-7
CUIT 20-38379267-4

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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Datos Personales de Asegurado/s

GARCIA MARIAALEJANDRA
ZALAZAR MARIADELOSANGELES
AYALA ANIBALDANIEL

BARRIOS NIDIAESTHER
MARTINEZ KARENMARIANA
CORREA LUCIAITATI

GOMEZ RUBENHORACIO

MU;OZ SERGIOLEONEL

MEDINA GABRIELASOLEDAD
IRULEGUICASCO SHEILAYOCELEYN
FERNANDEZ LUCIANOSEBASTIAN
VILLAR CINTHIALORENA
CAILLAVA JUANBAUTISTA

ARIAS CLEOTILDEERCILIA
BONILLA GUILLERMOEDUARDO
GOMEZ ROCIOBELEN

PICCINNA ALANDANIEL

MACIEL LORENASOLEDAD
DUARTE RODRIGOESTEBAN
SENA ISABELCRISTINA

DIARTE MARCELAANAHI
MENDOZA EDGARDOMIGUEL
BORDA WILMAMARILYN
ZACARIAS GABRIELA

RIVERO MARIALAURA

NOCETTI LUISDAMIAN

SEGURO NORABEATRIZ

MADRID ORLANDO

PAGANO PATRICIAESTELA
CORREA FRANCISCONICOLAS
QUINTANA KARINAELIZABETH
CLAROS AYELENMAGALI

DURAN JESICADANIELA
LOPEZPOMA CINTHIAMARIA
ESTIGARRIBIA BRAIANEDUARDO
DEPIERI NILSACRISTINA
AQUINO GRACIELA

FERNANDEZ DARIOALBERTO
GASPARRAMIREZ WALTEROSVALDO
CENTURION MARTINROQUE
FERNANDEZ RAMONALAURA
CASTILLO FABRICIOJOSEGERARDO
QUI; ONES JOSELUIS

AYARDE ADRIANANOEMI
LUBERCHI MIGUELSEBASTIAN
OJEDA JENIFERELIZABETH
AVALOS LINDORFEDERICO
MARTINEZ MARIATERESITA
GALARZA NOELIAVANESSA
ESPINDOLA NATALIAYAEL

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-23847866-4
CUIT 27-32297425-1
CUIT 20-37430982-0
CUIT 27-32954048-6
CUIT 27-40240446-4
CUIT 27-34431289-9
CUIT 20-34006372-5
CUIT 20-37882089-9
CUIT 27-31209327-3
CUIT 23-36296156-4
CUIT 23-38234841-9
CUIT 27-28009214-8
CUIT 20-33941490-5
CUIT 23-24354120-4
CUIT 20-38519994-6
CUIT 27-37588404-1
CUIT 20-40396466-3
CUIT 27-29886182-3
CUIT 20-34757206-4
CUIT 27-22167133-9
CUIT 27-39418031-4
CUIT 20-37865886-2
CUIT 27-39192616-1
CUIT 27-24964361-6
CUIT 27-27520797-2
CUIT 20-29468374-8
CUIT 27-28628819-2
CUIT 20-35307895-0
CUIT 27-23603619-2
CUIT 20-37591555-4
CUIT 23-33071837-4
CUIT 27-37171521-0
CUIT 27-32799081-6
CUIT 27-95319423-1
CUIT 20-40833619-9
CUIT 27-30794367-6
CUIT 27-30517267-2
CUIT 20-40715534-4
CUIT 20-94536289-9
CUIT 20-29492182-7
CUIT 27-35696677-0
CUIT 20-41110672-2
CUIT 20-31866738-2
CUIT 27-28887537-0
CUIT 20-36184650-9
CUIT 27-40836704-8
CUIT 20-31418237-6
CUIT 27-24660966-2
CUIT 27-30361181-4
CUIT 27-36631364-3

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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TATARANNO YONATANLEONEL
MARAIN CLARISAESTEFANIA
LAMBOGLIA FABIANANOEMI
SOSA SILVIOHERNAN

OCAMPO FLAVIABELEN

MU;0Z CARLOSDANIEL
PENSOTTI NATALIAROMINA
SANCHEZ ALANFERNANDO
ROMERO LORENANATALIA
MI;O NELSON

OVIEDO JUANAJUSTINA
MALLEAMAMANI MABEL

PEREZ JUANRAMON
FERNANDEZ ALEJANDROCESAR
BOGADO DANIELALEJANDRO
FIGUEROAEFRAIN MIGUELANGEL
SENA CLAUDIALUJAN

PONCE FIAMAALEXANDRA
FERNANDEZ CARLOSANTONIO
MONTIEL MARIANAELIZABETH
GONZALEZ GRISELDAMARIELA
SUAREZ ELENAVERONICA
PADILLA NICOLASANTONIO
CAPELLINO JUDITHILIANA
ROMERO DORAROSANA
OJEDA SEBASTIANEZEQUIEL
BERNARDI CAROLINAYENNIFER
GOMEZ WALTERRAMON
NAVARRO GABRIELOSCAR
PIRIZ SERGIOMATIAS

RUIZDIAZ WILFREDOJONATAN
FIGUEROA JOSEDIEGO
ESPINDOLA JUANRAMON
GALVAN ELISASOLEDAD
QUINTANA PATRICIA

VILLA YAMILAFLORENCIA
FERNANDEZ MARIANAALEJANDRA
MI;O NELIDAESTER

BARRERA DANIELANDRES
FERNANDEZ BRIANARIEL
VALDIVIEZO DAIANAPAOLA
ZAMUDIO MAXIMILIANOANGEL
BENITEZ JOSEMARCELO
PE¢ALVER RUBENOSVALDO
REYES MARIOANDRES
ALBARRACIN ANALIASOLEDAD
MORINIGO EMMANUELALBERTO
QUISPEOZUNA ANAMARIA
BAEZ MIRIAMANGELICA
GOMEZ MARIALAURA

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 20-36764149-6
CUIT 27-37157304-1
CUIT 27-31969873-1
CUIT 20-23700151-7
CUIT 27-36699522-1
CUIT 20-24669859-8
CUIT 27-29673487-5
CUIT 20-40259284-3
CUIT 27-29774082-8
CUIT 20-38194262-8
CUIT 27-32505749-7
CUIT 27-95717517-7
CUIT 20-27306036-8
CUIT 20-32185863-6
CUIT 23-34701441-9
CUIT 20-36226666-2
CUIT 27-31014715-5
CUIT 27-38235797-9
CUIT 20-30644198-2
CUIT 27-33013833-0
CUIT 27-25896783-1
CUIT 27-27531522-8
CUIT 20-36515657-4
CUIT 27-36316398-5
CUIT 27-18458543-5
CUIT 20-34718808-6
CUIT 27-34718481-6
CUIT 20-26369496-2
CUIT 20-36673320-6
CUIT 20-35452087-8
CUIT 20-26111547-7
CUIT 20-33855546-7
CUIT 20-32880456-6
CUIT 27-37451503-4
CUIT 23-38050513-4
CUIT 27-40091271-3
CUIT 27-31823834-6
CUIT 27-23182536-9
CUIT 20-34206013-8
CUIT 20-39153847-7
CUIT 27-38652041-6
CUIT 20-38768281-4
CUIT 20-29803125-7
CUIT 20-24937123-9
CUIT 20-26915528-1
CUIT 27-35630440-9
CUIT 20-36989414-6
CUIT 23-92944944-4
CUIT 27-36026072-6
CUIT 27-26284196-6

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
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VIDA OBLIGATORIO

Datos Personales de Asegurado/s

BUKOVOSKY GISELSOLANGE
ARREJIN NANCYELIZABETH
FAVRE CRISTIANIVAN

MEDINA ERICADIANA
MARTINEZ MATIASHERNAN
PEREZ JONATHANDAMIAN
MENDEZ ERICAYANINA
VALLEJOSBENITEZ CESARARNALDO
FERNANDEZ CAROLINAELIZABET
MONZON RAMONDARIO
FERNANDEZ NELIDA

MONGES MAXIMILIANOANDRES
NAVONE NOELIANOEMI

OJEDA DIANAANTONELLA
MARTINEZ PABLOMATIAS
SOSA JOSEANGEL

BILLORDO PATRICIA

BARUA AMADODANIEL
ODRIOZOLA LIDIADEBORA
BUSTOSRUGGIERI LILASOFIA
FALCON PLACIDA

Y¢IGUEZ YESICAPAOLA
CUBILLA ERNALDODAVID
RAMIREZPINEDA MIRTAESTELA
ARQUE MARIANATALIA
ARANDA CAROLINADELMILAGRO
OJEDA ROCIOSOLEDAD
LENCINA CARLOSADOLFO
FRIAS ALICIARAMONA

GIL MODESTOFERNANDO
VIERA NANCIBEATRIZ

FARI; A ROMINAMARCELA
AGUILERA JOHANAROMINA
KINAST LIDIO

IBARROLA ANDREASOLEDAD
NAVARRO FAVIOGERMAN
GONZALEZ REBECANOEMI
MAMANI IVANALIS

ASTUDILLO DANIELFACUNDO
ESCOBAR MIRIAMNELIDA
JANZA JOHANAJUDITH
RAMIREZ KARINANOEMI
BENITEZ CLAUDIAESTELA
DELGADO FABIODARIO
GARRIDO LUISFRANCISCO
CABRAL MIRIANAZUCENA
POLICICCHIO JORGEENRIQUE
MELENDRES PABLOFAUSTINO
LUNA NEREANATALY

QUIROZ MARINAADRIANA

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-37972458-8
CUIT 27-29448841-9
CUIT 20-36578566-0
CUIT 27-31990643-1
CUIT 20-34494681-8
CUIT 20-39814189-0
CUIT 27-40952480-5
CUIT 23-34973066-9
CUIT 27-30424477-7
CUIT 20-27500850-9
CUIT 27-25986512-9
CUIT 23-33125707-9
CUIT 27-37044113-3
CUIT 27-37328031-9
CUIT 20-30213511-9
CUIT 20-23615625-8
CUIT 27-27265414-5
CUIT 20-36752672-7
CUIT 27-37911394-5
CUIT 27-34617295-4
CUIT 27-26788076-5
CUIT 27-31445913-5
CUIT 20-31571898-9
CUIT 27-20360966-9
CUIT 27-28877693-3
CUIT 27-26676903-8
CUIT 27-32062944-1
CUIT 20-40179086-2
CUIT 27-27149000-9
CUIT 20-29464821-7
CUIT 27-40197037-7
CUIT 27-34895007-5
CUIT 27-35327881-4
CUIT 20-29378436-2
CUIT 27-26680703-7
CUIT 20-23794366-0
CUIT 27-37024551-2
CUIT 27-31581425-7
CUIT 20-41704472-9
CUIT 23-32645631-4
CUIT 27-39030740-9
CUIT 27-28181796-0
CUIT 27-30707744-8
CUIT 20-27410667-1
CUIT 20-31307251-8
CUIT 27-30957275-6
CUIT 20-17208734-6
CUIT 20-25220051-8
CUIT 27-36155211-9
CUIT 27-28391284-7

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
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VIDA OBLIGATORIO

Datos Personales de Asegurado/s

RODRIGUEZ NATALIAITATI
CARO WALTERHUGO

PEREIRA ROMINAANDREA
MONZON VIVIANAELIZABETH
IRALA CLAUDIAISABEL
PADILLAABAN SERGIOORLANDO
MENDEZROMAN LUZCAROLINA
SALDIVAR JULIODANIEL
ALVAREZ FLAVIAYANINA
AVALOS TAMARAYISEL

ESTIGARRIBIAMALDONADO LILIANSOLEDAD

VEGA PEDROLEONARDO

RIOS PABLORUBEN

RIVAS ADAJOHANNA

BALBUENA ERIKEZEQUIEL
AGRAOVIEDO MATIASDANIEL
SANCHEZARAY NERELYAJOSEFINA
BENITEZ CESARFRANCISCO
MARZORATTIMEDINA MATIASRAFAEL
BOGADO EDUARDOLUCIANO
DIAZ FERNANDOFACUNDO
OVELAR CRISTIANLUCIANO
AYALA DANIELAALEJANDRA
TRENTIN ALICIAMARIANELA
BARRETO DAVIDEMMANUEL
CABALLERO EVELINROMINA
DURE LAURAPATRICIA
VILLALOBO JOSEFINAJAQUELINE
RIVERA RICARDO

CAVALLARO SILVIA

ALEGRE RITAMARYSOL
PANIAGUA EDGARDOANDRES
MEDINA GUSTAVODANIEL
LOPEZ SANDRAELENA

FUENTES MARIANODAVID
MACIEL LEANDROJAVIER
CABEZA CARLOSANDRES

SILVA LEONARDOJORGE
AGUIRRE LEANDROEZEQUIEL
BAEZ ANALIA

DIAZROJAS EDGARDANIEL
MARTINEZ YAMILANOEMI
OLIVERASANDOVAL ANGELEZEQUIEL
BRITOS VALERIASOLEDAD

CUBA ANALIAVIVIANA

MEDINA ANABELIANIDIA

DUARTE JONATHANADRIAN
MANSILLA GUILLERMOFAVIO
DOMINGUEZ YAMILALUCIA
FERREIRA JAVIERPEDRO

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-28584717-1
CUIT 20-30302312-8
CUIT 27-31719637-2
CUIT 27-33125687-6
CUIT 27-28065571-1
CUIT 20-34605561-9
CUIT 27-94435982-1
CUIT 20-36015652-5
CUIT 27-35870512-5
CUIT 27-39944567-7
CUIT 27-94567704-5
CUIT 20-34035471-1
CUIT 20-35442209-4
CUIT 27-35325380-3
CUIT 20-37422358-6
CUIT 20-31470428-3
CUIT 27-95879844-5
CUIT 20-37668802-0
CUIT 20-39518153-0
CUIT 20-33377306-7
CUIT 20-37974924-1
CUIT 20-42369553-7
CUIT 27-37610165-2
CUIT 23-34051697-4
CUIT 20-39777250-1
CUIT 27-29161691-2
CUIT 27-34470258-1
CUIT 27-36482663-5
CUIT 20-38983448-4
CUIT 27-11178254-2
CUIT 27-30352291-9
CUIT 20-32246925-0
CUIT 23-25073776-9
CUIT 23-21646791-4
CUIT 23-38887704-9
CUIT 20-40043833-2
CUIT 20-31068091-6
CUIT 20-24165230-1
CUIT 20-31605953-9
CUIT 27-29106723-4
CUIT 20-92145424-5
CUIT 23-37159099-4
CUIT 23-37308373-9
CUIT 27-40336750-3
CUIT 27-36457761-9
CUIT 27-31568802-2
CUIT 23-39939704-9
CUIT 20-34542293-6
CUIT 27-35632186-9
CUIT 20-28125896-7

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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VIDA OBLIGATORIO

Datos Personales de Asegurado/s

MACIEL JOANAELISA

CARABALLO EMILIOJOSE

BARRETO HUGOFABIAN

ALMADA LEONARDA

CORDOBA CRISTIANCLAUDIODAVID
CASTA; O LUCASEMANUEL
MONTERO VALERIASOLEDAD

SOTO CARLOSFABIAN

GOMEZ CAROLINAEUFEMIA
GIMENEZ ROXANASOLEDAD
BARRIONUEVO MARCOSJOEL
PARADAMORALES MIRNA

RIOS FERNANDORAMON

LOPEZ ESTEBANSAMUEL
ANTUNESDECAMARGO MARCIAVALERIA
OJEDA LUISMATIAS

TUESO FLORENCIADELCARMEN
CABRERA RUBENBENJAMIN

VACA SILVIAFAVIANA

RAMIREZ ADRIANRAMON
GONZALEZ JUANMANUEL
FERNANDEZFLORES DANTEFABRICIO
CABALLERO LEONELRUTILIO
CAMPOS RODRIGOIVAN
RODRIGUEZ OSCARANTONIO

JUGO JONATHANNICOLAS

PIRETTO PAULAKARINA

DUARTE JUANOMAR

SENA JONATHANJAVIER

MEDINA CLAUDIAALEJANDRA
GOMEZ VERONICABEATRIZ

ARMOA ALBERTOLUIS

CACERES PABLODANIEL
PEREZPACHECO ANGELALEJANDRO
ARIAS CRISTELGABRIELA

GIMENEZ NORACAROLINA

RAMIREZ PATRICIALILIANA

MI¢,O FRANCISCOSANTIAGO
VAZQUEZESTEVES MACARENAROCIO
FRIED NOELIANOEMI

MACIEL MERCEDESITATI

BARRIOS ERICJAVIER
GIORGETTILOMBARDI KARINAROSANA
ENRIQUEZ GIULIANASOLEDAD
ROMERO RAMONDAVID

BLANCO RAULROLANDO
VALENZUELA ZULMAISABELITATI
SEQUEIRA CRISTIANHORACIO
MUJICAPINTO JULIOCESAR

DUARTE MIRIANNOEMI

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-34891105-3
CUIT 20-28661593-8
CUIT 20-35370810-5
CUIT 27-32178418-1
CUIT 20-25534145-7
CUIT 20-38684204-4
CUIT 27-36564294-5
CUIT 20-33523971-8
CUIT 27-95948229-8
CUIT 27-28732759-0
CUIT 20-40503202-4
CUIT 27-94026970-4
CUIT 20-33406721-2
CUIT 20-29010474-3
CUIT 27-38382670-0
CUIT 20-32642471-5
CUIT 27-30766497-1
CUIT 23-31265520-9
CUIT 27-26261457-9
CUIT 20-40836871-6
CUIT 20-25555091-9
CUIT 20-94146215-5
CUIT 20-31791627-3
CUIT 20-38970029-1
CUIT 23-30933320-9
CUIT 20-37009462-5
CUIT 27-24042258-7
CUIT 20-29552245-4
CUIT 20-35093974-2
CUIT 27-25346000-3
CUIT 27-38767228-7
CUIT 20-29104637-2
CUIT 20-30050731-0
CUIT 20-32813005-0
CUIT 23-32469650-4
CUIT 27-38263766-1
CUIT 27-22810467-7
CUIT 20-22938120-3
CUIT 23-39913650-4
CUIT 24-36093871-5
CUIT 27-29725481-8
CUIT 20-39635072-7
CUIT 27-33636907-5
CUIT 27-38874875-9
CUIT 20-33636190-8
CUIT 20-34891823-1
CUIT 27-24771266-1
CUIT 23-39114021-9
CUIT 20-95900355-7
CUIT 27-18258213-7

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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VIDA OBLIGATORIO

Péagina:

14 /25

Datos Personales de Asegurado/s

CARRE YOHANABEATRIZ
ESTECHE EUGENIANOEMI

RIOS PEDROFABIAN

Pl A BRAULIOCARLOSEXEQUIEL

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-39639636-5
CUIT 27-35464232-3
CUIT 20-31415754-1
CUIT 20-40370061-5

ARRUA YOHANAMACARENA Tipo y N° de Documento CUIT 23-40281350-4
CARGNELUTTI WALTERJOAQUIN Tipo y N° de Documento CUIT 20-36131045-5
LOPEZARCIA LENYSESTHER Tipo y N° de Documento CUIT 27-95903299-3

ZARATE OSCAR

BAZAN ELVADELVALLE

RIOS MONICAVANESSA
VAZQUES LISANDROLUIS
ARAUJO HUGOALBERTO

VIDELA MARIAIBERA

CARDOZO JESICAJOANA
GUTIERREZ LEONARDORAMON
RAMIREZ LUCASALEJANDRO
SILVA CARLOSALBERTO
CARRIZOFERNANDEZ PABLOANDRES
SALAZAR YAMILANOEMI

ORTT CARLOSALBERTO
VENECIA NADIAMILENA
CARTASDIAZ SUSANAMARIAGABRIELA
GONZALEZ ERMELINDADOLORES
MENA NATALIALUJAN

WEBER CLAUDIAESTELAMARIS
FERRI GLORIAPAOLA

CASTRO BRENDAELIZABETH
BOGADO CARMENLORENA
ARAUJO PAOLAVERONICA
CABRAL ANALIAVERONICA
PEREZ NILDABETIANA
GONZALEZ CARLOSDANIEL
RIQUELME ROCIOCELESTE
CHAMORRO CRISTIANMIGUEL
FLORES ANDREAMARIELA
MOLINA DANIELANATALIA
CALAZAN ROSADELVALLE
HERRERA NORBERTORAFAEL
BENITEZ GISELLE

VALLE JOSEGABRIEL

FLECHA CELINAPAOLA
GONZALEZSANCHEZ MAYELAJOSEFINA
RIQUELME CAMILAYANET
FARI;A FELIPEANDRES

ESPEJO NORMASANTOS
ENRIQUE MARIAELIZABETH

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 20-28945166-9
CUIT 27-18207787-4
CUIT 27-24573693-8
CUIT 20-29796945-6
CUIT 20-18145019-4
CUIT 27-34446007-3
CUIT 27-37809838-1
CUIT 24-42068488-2
CUIT 20-42921973-7
CUIT 23-34478690-9
CUIT 20-36198352-2
CUIT 27-32177431-3
CUIT 20-17708908-8
CUIT 27-37279661-3
CUIT 27-95827198-6
CUIT 27-32994523-0
CUIT 27-27926622-1
CUIT 27-33852880-4
CUIT 27-30087919-0
CUIT 27-34691715-1
CUIT 23-26968467-4
CUIT 27-36783255-5
CUIT 27-31533362-3
CUIT 27-30455746-5
CUIT 20-36236339-0
CUIT 27-34470577-7
CUIT 20-33382856-2
CUIT 27-30129161-8
CUIT 27-30962213-3
CUIT 27-36592730-3
CUIT 20-29682401-2
CUIT 27-34235539-6
CUIT 20-36026919-2
CUIT 23-33160713-4
CUIT 27-95963334-2
CUIT 27-39196020-3
CUIT 20-29184045-1
CUIT 27-17592496-0
CUIT 27-41155581-5

BAEZ NATALIAISABEL Tipo y N° de Documento CUIT 27-38120850-3
SANCHEZ EDUARDODANIEL Tipo y N° de Documento CUIT 20-37070549-7
CASTRO JESICAELIZABETH Tipo y N° de Documento CUIT 27-38070445-0

BARBA IVANALORENA

Tipo y N° de Documento

CUIT 27-28105379-0

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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GODOY ELIODAVID
BALBUENA MALVINASOLEDAD

ZAPATASALDIVIA ALEJANDRASOLEDAD

LESCANO FLAVIOISMAEL
SANCHEZ SANTIAGOSEBASTIAN

MATOSGUZMAN DARIANAANGELICA

CARPIOSOLIZ SONIAMALENA
BRICE;OLOPERA YURIMARILYN
ROJAS MARIASUSANA
ALMARAZ VANESASOLEDAD
SUROWKA ANDREAVANESA
LOPEZGOMEZ CARLOSESTEBAN
JARA NOELIANOEMI

ROMERO ALEJANDRAELIZABETH
DUARTE PEDROHORACIO
ARANDA NESTORFABIAN
DAVALOS GUSTAVODAVID
GUTIERREZ VICTORHUGO
AYBAR ANTONIOJAVIER
GOMEZ ARIELEDUARDO
RODRIGUEZ NEREAAYELEN
ASTORGA ELIANAARACELI
CACERES JUANMARCELO
HERMOZA ROGERHIPOLITO
GAVILAN RAULALBERTO
ALBORNOZ MIGUELANGEL
GALVAN RENEWALTER

BAEZ KARINAMARCELA
ROMERO CAROLINAELISABET
ALFONSO LOURDESFILOMENA
GOMEZ DIEGOMAXIMILIANO

Pl¢ EIRO MARCELAELIZABET
ESPINOSA VERONICAVANESA
GIMENEZ GRISELDAALICIA
BARRIOS BELKYSRAQUEL
CENTURION ALVAROALEJANDRO
NU¢EZ GABINOMANUEL

MEZA MARTINRENE

ORTIZ ROMANEDUARDO
VILLAFAES CINTIA
SEPULBEDA JUANJOSELUIS
GOMEZ MARIACEFERINA

CARO MARIOALBERTO

IBA,EZ FLORENCIAABRIL
NU¢EZ ANDRESALBERTO
CENTURION JUANA

BASILOTTA ROMINAANDREA
REYESCORONEL ELIANAGISELLE
TEVEZ GUILLERMOISMAEL
LOPEZ DIEGOGABRIEL

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
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CUIT 20-25644639-2
CUIT 23-29244760-4
CUIT 27-32847641-5
CUIT 20-34119850-0
CUIT 20-23520419-4
CUIT 27-95906852-1
CUIT 27-22457186-6
CUIT 27-95832677-2
CUIT 27-24911279-3
CUIT 27-34236771-8
CUIT 27-34569963-0
CUIT 20-26881877-5
CUIT 27-29326167-4
CUIT 27-24754123-9
CUIT 20-34042432-9
CUIT 20-40195930-1
CUIT 20-36026810-2
CUIT 20-26182655-1
CUIT 20-26834588-5
CUIT 20-29934134-9
CUIT 27-36058184-0
CUIT 27-39856606-3
CUIT 20-28510822-6
CUIT 20-37459619-6
CUIT 20-39520632-0
CUIT 20-29092352-3
CUIT 20-31283729-4
CUIT 27-25867476-1
CUIT 27-33825186-1
CUIT 27-31688039-3
CUIT 20-38422119-0
CUIT 27-38567190-9
CUIT 27-22742207-1
CUIT 27-28406367-3
CUIT 27-27676228-7
CUIT 20-38118600-9
CUIT 20-31786985-2
CUIT 20-31025631-6
CUIT 20-29503122-1
CUIT 27-36532356-4
CUIT 20-35357598-9
CUIT 27-28358416-5
CUIT 20-37686916-5
CUIT 27-39487676-9
CUIT 20-29541771-5
CUIT 27-25760173-6
CUIT 23-39758601-4
CUIT 27-34423981-4
CUIT 20-29090914-8
CUIT 20-39221309-1

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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BARZOLA DARIOEZEQUIEL
ACEVEDO MARGARITALEONOR
PRINCIGALLI MALVINASOLEDAD
ACOSTATOLEDO OMARORLANDO
ESCUBILLA IVANMAXIMILIANO
VILLALBA ADRIANASOLEDAD
ESPEJO MICAELALETICIA
BOGADO ANTONELALUZ
ROLDAN HUMBERTOAGUSTIN
MEDINA ESTEBANEDUARDO
NIZ ANTONIOANDRES

OLIVERA VIVIANAELIZABET
GALIANO CLAUDIACARINA
LOPEZ JULIOALEJANDRO
ZARATE VALERIASUSANA
CABALLERO MARTANOEMI
CARRIZO ERNESTOGUILLERMO
ARCE RICARDOJESUS
LEGUIZAMON JORGEHORACIO
GOMEZ DAIANAAYELEN
ESQUIVEL JULIOALBERTO
VALLEJOS GERARDOADRIAN
PEREZ IVANLEONARDO

JARA IVANJOSEFAT

SOSA PEDROPASCUAL
ESQUIVEL EDGARDOMARTIN
LAGRA A IVANMATIAS
CARPENTIERI EMNANUELADRIAN
BEAS GUSTAVOADOLFO
MONZON ALICIABEATRIZ
MACIEL EDUARDOANTONIO

GODOY NICOLASFERNANDODAVID

CAMARGO AMELIAELIZABET
ESQUIVEL IVANDAMIAN
ESPINOZA CAROLINANATALIA
MI¢,O ULISESMARTIN
CARDOZO CARLOSADRIAN
VLASICH JOHANAGABRIELA
MEZA LUISMIGUEL

ESCOBAR JUANJOSE
GONZALEZ NELSONDANIEL
OVIEDO ADRIANANOELIA
ALMARAZ JORGEEMANUEL
AYALA ADOLFOANDRES
LOPEZ JOSELUIS

AYALA LAURADELPILAR
ROUSEAU XOANAMARIEL
BARRIOS MARCELOLUIS
CASCO LUCILAVERONICABELEN
HIDALGO CATALINANOEMI

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 20-35136920-6
CUIT 27-39177926-6
CUIT 27-30159659-1
CUIT 20-34702757-0
CUIT 24-33333458-1
CUIT 27-29913016-4
CUIT 27-38593707-0
CUIT 27-43618762-4
CUIT 20-24311850-7
CUIT 20-29628050-0
CUIT 24-37422731-5
CUIT 27-29989291-9
CUIT 23-27554264-4
CUIT 20-35115611-3
CUIT 27-34577805-0
CUIT 27-28060040-2
CUIT 23-31174411-9
CUIT 20-33478893-9
CUIT 20-20374415-4
CUIT 27-40898087-4
CUIT 20-34655246-9
CUIT 20-31209767-3
CUIT 20-40589251-1
CUIT 20-36026940-0
CUIT 20-35682931-0
CUIT 20-28940579-9
CUIT 20-37392155-7
CUIT 20-35371516-0
CUIT 20-29256736-8
CUIT 27-18325772-8
CUIT 20-30359882-1
CUIT 20-33445015-6
CUIT 27-31629408-7
CUIT 20-38157346-0
CUIT 27-40449386-3
CUIT 20-44012688-0
CUIT 20-37472770-3
CUIT 27-34975965-4
CUIT 20-32183144-4
CUIT 20-37391238-8
CUIT 20-24818519-9
CUIT 27-36457652-3
CUIT 20-18847654-7
CUIT 20-29688620-4
CUIT 20-23076164-8
CUIT 27-30211853-7
CUIT 23-34150312-4
CUIT 20-36548852-6
CUIT 27-40837308-0
CUIT 23-35178805-4

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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LEDESMA CRISTIANALEXISMAXIMILIANO
MALDONADO ROCIO

CERDAN ENZOAGUSTIN

ALVA GERARDOOSCAR
ACEVEDO MAURICIODAVID
DOMINGUEZ ROMINAALEJANDRA
BRAVO DANIELASASHAPERLA
BURKIEWICZ LAURAPATRICIA
ALVAREZVILLALBA FERMINAFLORA
MARECO CYNTHIALAILA
LEGUIZAMON MAURICIOGERARDO
ALMIRON MAXIMILIANOMARTIN
BALESTANDO GASTON

SOSA SOLEDADMARIELA
DEMATTOS GRACIELA

RE FABIANEMILIO

SCHUQUEL ADRIANA

AGUIRRE MATIAS

BABICH SABRINAGISELLE
MININNO EDUARDO

ROJOS AGUSTINAMICAELA
BERNAL MARIACRISTINA
GRISMADO MELISAANGELINA
ALCALA LUCASSEBASTIAN
FORTUNATI FRANCO

IBA,EZ RAMONAVIVIANA
GONZALEZSCHUBERT DAFNEHILENSUYAI
FRANCO CLAUDIOJAVIER
CANTERO LEANDROANIBAL
OLMOS NATALIASOLEDAD

DIAZ JORGEALBERTO

ACU;A ALANNAHUEL

BARBETTI GIULIANAAGOSTINA
SAUCEDO DEJESUSOSCAR
FERNANDEZ VICTOROSCAR
GONZALEZ GASTON

LOTFE MATIASJAIR

DUARTE ALFREDOJAVIER
GUEVARA JULIANAANDREA
PORTILLO VANESAGISEL

ALCOA ANDREAELISABET
REJALA DIANACAROLINA
BILLORDO JUANROBERTO
GONZALEZ ADRIANDAVID
SANCHEZ VICTORANDRES
LOPEZ ROMINAVANESA

VARGAS CLARAMARIA

ORDU.EZ RUBENADOLFO

IBA{ EZ FERNANDAMARIELA
VARGAS LORENAALEJANDRA

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento

CUIT 20-40694337-3
CUIT 27-41258577-7
CUIT 20-40817149-1
CUIT 20-26037101-1
CUIT 20-30983338-5
CUIT 23-39860982-4
CUIT 27-44290663-2
CUIT 27-36460015-7
CUIT 27-94058823-0
CUIT 27-93250427-3
CUIT 20-28563603-6
CUIT 20-37565719-9
CUIT 20-29068351-4
CUIT 27-30717831-7
CUIT 27-36057770-3
CUIT 20-24466723-7
CUIT 27-43070013-3
CUIT 20-39053287-4
CUIT 27-39786961-5
CUIT 20-38098198-0
CUIT 23-41175480-4
CUIT 27-35710959-6
CUIT 27-35294600-7
CUIT 20-34081537-9
CUIT 20-41047517-1
CUIT 23-35300871-4
CUIT 27-41188016-3
CUIT 20-40039865-9
CUIT 20-44280375-8
CUIT 27-28949374-9
CUIT 20-37488119-2
CUIT 20-39252910-2
CUIT 27-41231862-0
CUIT 20-21717970-0
CUIT 20-37158344-1
CUIT 20-39518481-5
CUIT 20-41612705-1
CUIT 20-29672254-6
CUIT 27-32156557-9
CUIT 27-35328870-4
CUIT 27-38968586-6
CUIT 27-26997806-1
CUIT 20-33124917-4
CUIT 20-34298365-1
CUIT 20-41335632-7
CUIT 27-29883758-2
CUIT 27-26895675-7
CUIT 20-30997818-9
CUIT 27-26667091-0
CUIT 27-34390297-8

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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GOMEZ ANGELGABRIEL
GOMEZ FACUNDOLAUTARO
BORDA SERGIOFACUNDO
GARCILAZO PEDROSALVADOR
CABRAL MARIASILVIANOEMI
ARIAS LUISMAXIMILIANO
AGUIRRE TERESITABEATRIZ
PONCE BRIANANDRES
ZAMBON NINFADANISA
ARCE ELIZABETH

BARRIOS CLAUDIAGRACIELA
INSFRAN ABELRICARDO
BARAIOLO ORLANDORAUL
RAMIREZ ALBERTOAGUSTIN
ESPINDOLA BRUNOJAVIER
MARTINEZ VICTORADRIAN
SOTO JORGESEBASTIAN
ALVAREZ JOSEOMAR

LOPEZ CENYRAGLADYS
OJEDA SONIAGRISELDA
RIQUELME SERGIOANDRES
ESPINDOLA MARCIASOLEDAD
ORELLANA NICOLASMARTIN
RIOS MAURICIABEATRIZ
BRIZUELA BRIANJOSUE
PEREYRA MARCOSGABRIEL
CORVALAN DEBORAVIVIANA
ALARCON ORLANDOANDRES

ALBRECHTROMERO ALEXANDRADAIANA

DATZCHKE DIEGOMARTIN
RIOS FLORENCIALUZ
ESCALANTE DANIELESTEBAN
DOMINGUEZ GERMANDANIEL
SILVA MIGUELANGEL
AGUIRRE MARIANONICOLAS
ACOSTA CRISTIANEZEQUIEL
ALVARENGA HERNANDANIEL
ROJAS ADRIANALEXIS
ROJAS GUSTAVOADRIAN
GOMEZ EDGARDORAMON
CASTILLO LEANDROELIAS
ESPINDOLA DIEGOARMANDO
CABRERA JUANFACUNDO
SOSA GABRIELAARACELI

GONZALEZ GRACIELAGUADALUPE

ESCALANTE JOSEMARIA

INSAURRALDE CLAUDIOERNESTO

MARTINEZ HUGOLEONARDO
VERON ISAACALBERTO
BUTRON MONICAANDREA

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
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CUIT 20-40708099-9
CUIT 20-42563783-6
CUIT 20-43519986-1
CUIT 23-23708627-9
CUIT 27-29640520-0
CUIT 20-41117526-0
CUIT 27-39314596-5
CUIT 20-38691323-5
CUIT 27-37065801-9
CUIT 27-27989688-8
CUIT 27-29133837-8
CUIT 20-30189396-6
CUIT 23-32754255-9
CUIT 20-42466605-0
CUIT 23-44000467-9
CUIT 20-35464265-5
CUIT 20-37044039-6
CUIT 20-40261293-3
CUIT 27-24509284-4
CUIT 27-32183146-5
CUIT 20-36113552-1
CUIT 27-35007400-2
CUIT 20-37659372-0
CUIT 27-31732020-0
CUIT 20-40203217-1
CUIT 23-39173456-9
CUIT 23-40180518-4
CUIT 20-26560472-3
CUIT 27-38515218-9
CUIT 23-42811317-9
CUIT 27-41269055-4
CUIT 20-34207319-1
CUIT 20-36469098-4
CUIT 20-37062254-0
CUIT 20-37883722-8
CUIT 20-40586797-5
CUIT 20-38154935-7
CUIT 20-39638775-2
CUIT 20-38892886-8
CUIT 20-33738279-8
CUIT 20-38537329-6
CUIT 20-33852825-7
CUIT 20-41001947-8
CUIT 27-36562435-1
CUIT 27-37427748-6
CUIT 20-37183014-7
CUIT 20-30826955-9
CUIT 20-34367463-6
CUIT 20-40010849-9
CUIT 24-29194644-1

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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CANO JOSEANTONIO

SOSA PAMELABEATRIZ
DOMINGUEZ TITALAURA

ROJAS EDICSONALEJANDRO
ELIZALDE CARLOSGERARDO
SANABRIA GLORIAELIZABETH
TOVARLOZADA ALFREDOANTONIO
BRAVO HUGOJOSE

COSNARD PABLOMIGUEL

RUBINI GIANFRANCOMARCELO
LOPEZ EDGARMARCELONICOLAS
GOMEZ JUANIGNACIO

PARE ADRIANALEJANDRO
CABRERA RODRIGOIVAN

DENIS DAIANAAILIN

TOSCO BRIANMATIAS

ARMANDO ROBERTOJORGE
ESCUDERO HILEN

CORDOBA DIEGOEMANUEL
BURGOS SANTIAGOISMAEL
CORREAVENIALGO EMILIOALEJANDRO
DAVALOS ALEJANDRODANIEL
CALONGE BRENDANAHIR
CARRION JAVIERMARCELO
VELOSO CRISTIANARIEL

BREZ MICAELASOLEDAD

CASTRO RAMSES

VILLANUEVA ANAHIESTRELLA
GONZALEZ FEDERICOALEJANDRO
ROJAS CLAUDIAITATI

MARTINEZ RUBENDARIO

GOYTEA FABIANEDUARDO
FERNANDEZ GLORIAAMANDA
ARANDA AXELMAXIMILIANO
GOMEZ LUISMARTINIANO
HERNANDEZ MAXIMILIANOGUSTAVO
ACOSTA EZEQUIELDAVID

PONCE MARIOALBERTO
LAVIGNOLLI RITAANALIADELCARMEN
ALTAMIRANO NATALIAELIZABETH
CACERES FACUNDOMANUEL
PEREYRA HUGOHERNAN

MINNITI MARIAFABIOLA

MONTIEL CLARACARINA

ALVAREZ VICTORRICARDO
MAIDANA DAIANALUJAN

DIAZ JORGEARIEL

ZAPICO HUGOCESAR
SCHECHTEL PABLOANTONIO
MARTINEZ CRISTIANARIEL

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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CUIT 20-36026119-1
CUIT 27-36472501-4
CUIT 23-29938946-4
CUIT 20-33436483-7
CUIT 20-45775935-6
CUIT 27-45759660-5
CUIT 20-95831638-1
CUIT 20-27746256-8
CUIT 23-35708372-9
CUIT 20-41026723-4
CUIT 20-34431911-2
CUIT 20-38870886-8
CUIT 20-36112732-4
CUIT 23-41038348-9
CUIT 27-43904547-2
CUIT 20-41574297-6
CUIT 20-20778382-0
CUIT 27-38563354-3
CUIT 20-28105754-6
CUIT 20-43153647-2
CUIT 20-36209809-3
CUIT 20-38191031-9
CUIT 27-36597958-3
CUIT 20-37316150-1
CUIT 20-31147489-9
CUIT 27-39639724-8
CUIT 20-38518975-4
CUIT 27-36308908-4
CUIT 20-33855163-1
CUIT 27-24771214-9
CUIT 20-24694239-1
CUIT 20-34235078-0
CUIT 27-46165706-6
CUIT 20-40708866-3
CUIT 20-31254786-5
CUIT 20-39634016-0
CUIT 20-40589935-4
CUIT 20-35061375-8
CUIT 27-39636219-3
CUIT 27-35913618-3
CUIT 20-35583981-9
CUIT 20-29457557-0
CUIT 27-37576382-1
CUIT 27-28412528-8
CUIT 20-32100967-1
CUIT 27-18882912-6
CUIT 20-31483077-7
CUIT 20-27482221-0
CUIT 20-29755787-5
CUIT 27-37788747-1

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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AYALA RUBENDARIO

OJEDA EDGARDOJAVIER
ZALAZAR DIEGODANIEL
RODRIGUEZ PATRICIOANDRES
RUIZDIAZ ERICAISABEL
ARRUTTI RAMONAESTER
SALVONI PABLOMARTIN
MAIZARES OSCARARMANDO
DIAZ DEBORAMARISEL
AMBROSI EMILIANOGASTON
GOMEZ GABRIELANICOLE
DALUZ LUISRAMON

MOLINA MARCOANTONIO
PARDOSOLOMIN GASTONEMILIANO
LUQUE XIMENAPAOLA
SALDA;A JORGEMAURICIO
BENITEZ NAZARENAVANINA
ROMERO NAHUELMAXIMILIANO
MEZA LEOPOLDORAMON
ROMERO LAUTARONAHUEL
SILGUERO MARCELOESTEBAN
CHAYLE ALEJANDRONAHUEL
FASAN AGUSTIN

CHAVEZ FABIANAMARISEL
SMOLINSKI ROCIOSOLEDAD
VALIENTE KEVINARIEL
ORTEGA KARENANGELICA
ALMIRON ALANLYONELSHAMIL
GOMEZ PATRICIAROXANA
BRITES CARLOSGABRIEL
BURGIN CARLAANDREA
SERDIUK CLAUDIAMARINA
CEBALLOS BRANDONJONATHAN
SELIOS LUCASDANIEL
MARELICH BRENDANAHIR
ARROYO MARCOSANDRES
PUCHETTA LUJANROXANAIDA
RIOS CARLOSRUBEN

PAJARES JOSEANTONIO
BORDA RODRIGOGABRIEL
RIVERO LEONARDOSEBASTIAN
CORREA GREGORIORAFAEL
GIMENEZ EDUARDOABEL
FALCON DANIELASOLEDAD
LORENZETTI LUCASEMANUEL
CACERESSULIMAN JOHANAAYELEN
CRISTALDO MIRIAN

GAUNA DENISMAURICIO
CUENCAAZCONA MARIABELEN
VERGARA CRISTIANEZEQUIEL
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Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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CUIT 20-21050176-3
CUIT 20-30391542-8
CUIT 20-29987880-6
CUIT 20-39915900-9
CUIT 23-42762812-4
CUIT 27-36461086-1
CUIT 20-30204844-5
CUIT 20-27912733-2
CUIT 27-38736982-7
CUIT 20-40576170-0
CUIT 27-41700178-1
CUIT 20-40412967-9
CUIT 20-42950403-2
CUIT 20-33334771-8
CUIT 27-49933190-3
CUIT 20-31860991-9
CUIT 27-43063681-8
CUIT 20-39134946-1
CUIT 20-37810383-6
CUIT 20-36316126-0
CUIT 20-30670361-8
CUIT 20-41449466-9
CUIT 20-43298067-8
CUIT 27-31514514-2
CUIT 27-36330138-5
CUIT 20-41685029-2
CUIT 27-42768073-3
CUIT 20-40506126-1
CUIT 27-26171627-0
CUIT 20-40821565-0
CUIT 27-30520730-1
CUIT 27-22233592-8
CUIT 20-40863832-2
CUIT 20-40096645-2
CUIT 27-41066676-1
CUIT 20-38009459-3
CUIT 27-28891434-1
CUIT 20-25169125-9
CUIT 23-30956080-9
CUIT 20-39924535-5
CUIT 20-39685885-2
CUIT 20-34316036-5
CUIT 20-35977920-9
CUIT 27-32715402-3
CUIT 23-43455725-9
CUIT 27-40457141-4
CUIT 27-35116657-1
CUIT 20-39633062-9
CUIT 27-38237471-7
CUIT 20-43594596-2

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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LEIVA DARIOEZEQUIEL
DELEON BRAIANNAHUEL
LEGUIZAMON EDGARDOHERMAN
CACERES FERNANDOARIEL
SUAREZ MARIOFABIAN
BARRIENTOS WALTERNICOLAS
AGUIRRE GERMANALEJANDRO
GUILLEN JESUANABELEN
CA(ETE MEYDIROMINA
PATRICELLI JESUSFRANCISCO
LEZCANO GABRIELOSCAR
ALEGRE GABRIELDAVID
JINPSON ULISESDANIEL
GRILLO ALEXISGABIEL

TORRES BRENDAGISELA
MAIDANA ALEJANDROHERNAN
FRETES GUSTAVOJAVIER
FERREYRA CRISTIANJOEL
YUVICHE FLORENCIABELEN
SILVA GERARDOMANUEL
MAZURKIEWIZ FERNANDAYAQUELINA
VEGAMARTINEZ MAYCOLEONEL
MORALES MARCELODAVID
CALLEJAS MELISABELEN
MA;AS LUISEMANUEL

PAVON JUANMANUEL

ALVEZ BLANCAITATI

SA;UDO ROBERTOMARTIN
AQUINO CRISTIANEZEQUIEL
FELTAN MATIASARIEL

GOMEZ RAFAELABEATRIZ
OBES MAURICIODAMIAN
MONTIEL JAIMELUCIANO
ROMERO RAULRODRIGO
LEZCANO RICARDODAVID
SCHAMBERGER JUANCARLOS
RAMALLO PAULAROMINA
CIUMPALO LUCASMARIANO
TOFFALETTI MARCOSFACUNDO
TORRES MALVINANATALIA
ORTIZ CRISTIANMIGUELANGEL
BARBOZA MARIACRISTINA
MIRANDA ELBIODANIEL

PEREZ BRISAAYELEN

QUI; ONEZ HERNANEXEQUIEL
PILZ ANDREAMICAELA

SOTO ALEJANDRODAVID
CACERES GUSTAVODANIEL
TROILO SEBASTIANOMARDARIO
BASIL JONATHANADRIAN
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CUIT 20-40079924-6
CUIT 20-41798615-5
CUIT 20-36207425-9
CUIT 20-28111567-8
CUIT 20-23664277-2
CUIT 20-36728659-9
CUIT 20-36669843-5
CUIT 27-32069525-8
CUIT 27-39044146-6
CUIT 20-40280164-7
CUIT 20-35424734-9
CUIT 24-40654292-7
CUIT 20-42314345-3
CUIT 20-42339582-7
CUIT 27-41075474-1
CUIT 20-39777649-3
CUIT 20-36149336-3
CUIT 20-44150602-4
CUIT 27-38878717-7
CUIT 20-29601467-3
CUIT 27-25793697-5
CUIT 20-42304381-5
CUIT 20-34825265-9
CUIT 23-39058058-4
CUIT 20-34792062-3
CUIT 20-39096428-6
CUIT 23-40281476-4
CUIT 20-28074548-1
CUIT 20-40839973-5
CUIT 20-42515683-8
CUIT 27-27936733-8
CUIT 20-43343694-7
CUIT 20-27471786-7
CUIT 20-30051170-9
CUIT 24-28805899-3
CUIT 20-29720678-9
CUIT 27-36464558-4
CUIT 20-43343476-6
CUIT 20-42789534-4
CUIT 27-29347685-9
CUIT 23-41560106-9
CUIT 23-32042730-4
CUIT 20-31459337-6
CUIT 27-44776367-8
CUIT 20-41154624-2
CUIT 27-39757011-3
CUIT 23-39210196-9
CUIT 20-40398202-5
CUIT 20-33039321-2
CUIT 20-33086591-2

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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ROJAS CARLOSDAMIAN
ROTELA SERGIORUBEN
AQUINO JONATHANLEONEL
ROBLEDO GRISELDAELADIA
GOMEZ RODOLFO

KORSUNSKY CARLOSALEJANDRO
VARGAS LUCASIVAN

PEREYRA JONATAHANRAUL
CORREA GONZALOMARTIN
ENRIQUEZ DIOGENESFACUNDO
BARROS BRUNOSEBASTIAN
LAVORATO WILLIAMEDGARDO
IURICICH ESTEBANEZEQUIEL
CAMPOS ROXANAJEANETTE
RAMIREZ DANIELAALEJANDRA
CEREZO LUCASDAMIAN
PETRELLOCASTA;ARES MATIASJULIAN
ALVAREZ ALEJANDRADELVALLE
GOMEZ SILVINAALEJANDRINA
ARROYO CLAUDIAPATRICIA
LAGUIA CARLOSFRANCISCO
MARQUEZ RAMONALEJANDRO
PEDERNERA MILAGROSANABEL
SANCHEZ CARLOSKEVIN
FERNANDEZ DANIELAALEJANDRAMAGALI
MONTERO ALEXISDANIEL
GARCIA MILAGROSSOL
OBELAR ANIBALEMMANUEL
BENITEZ NIDIAESTER

GOMEZ EDUARDOALEJANDRO
NOBILE MIRKONAHUEL

FLORES STEPHANIEELENA
CORNEJO LAUTAROARIEL
FARIAS ANDRESSAUL
MENDIETA SILVANASOLANGE
ROLON ROMINABEATRIZ
DACHUKA CAMILAFLORENCIA
GONZALEZ BERNABELAITATIBELEN
RIOS HEBERFABIAN

MONZON ERIKA

SEMILLAN GUILLERMOGABRIEL
RODRIGUEZ DAIANASABRINA
ESQUIVEL ENZOARIELFELIPE
VILLALBA JUANIGNACIO
PEREYRA CAROLINA

ARRUA BARBARAVALENTINA
GONZALEZ YAMILACARINA
OLMEDO ADRIANAMICAELA
COPA ALEXISGUSTAVOJOEL
VILCHES LUDMILA

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
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Tipo y N° de Documento
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CUIT 20-30650693-6
CUIT 20-35265921-6
CUIT 20-42885524-9
CUIT 27-26912742-8
CUIT 20-42577021-8
CUIT 20-34680143-4
CUIT 20-42825702-3
CUIT 20-41918531-1
CUIT 23-41033537-9
CUIT 23-39261455-9
CUIT 20-40932892-0
CUIT 20-33951803-4
CUIT 23-39874420-9
CUIT 27-37756151-7
CUIT 27-35049223-8
CUIT 20-39419576-7
CUIT 20-40576463-7
CUIT 27-24833084-3
CUIT 27-29742786-0
CUIT 27-37161388-4
CUIT 20-26237634-7
CUIT 20-25080301-0
CUIT 23-40998489-4
CUIT 20-40518550-5
CUIT 27-34932900-5
CUIT 20-43041114-5
CUIT 27-42676946-3
CUIT 20-32587438-5
CUIT 27-44227702-3
CUIT 20-26969826-9
CUIT 20-41267885-1
CUIT 27-38847900-6
CUIT 20-44033604-4
CUIT 20-40340932-5
CUIT 27-39766671-4
CUIT 27-32137919-8
CUIT 27-41779619-9
CUIT 27-37575809-7
CUIT 20-41385350-9
CUIT 27-40512357-1
CUIT 20-27899410-5
CUIT 27-35713134-6
CUIT 20-41259471-2
CUIT 20-40341789-1
CUIT 27-40343774-9
CUIT 27-34976341-4
CUIT 27-38622355-1
CUIT 27-42820088-3
CUIT 20-43264397-3
CUIT 27-42544009-3

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar



EZ,PERTA

EGUROS

M® Inscrip. SSN 0S80 Péina: 23125

VIDA OBLIGATORIO

Datos Personales de Asegurado/s

CROLLA ARIELMATIASLORENZO
BERGALLO OSCARNAHUEL
MAGIN LUISENRIQUE

CORDOBA HECTORORLANDO
GUTIERREZ ARIELJESUS

CHAVE LEANDRODAVID

SUAREZ MIRIANMABEL

ALVAREZ NATALIADELVALLE
VILLA EZEQUIELIVAN
CANOLAURA JAVIERFERNANDO
MOYA MATIASFERNANDODAMIAN
SANDOVAL CECILIARUTH
OBANDO NOELIAYESICA

FALCON PAULAMILENA

LUQUE YAMILAELIANA

PEREIRA MAXIMILIANOARIEL
DASILVA YAMILAROXANA
DEAVILA ROSALIA

FERREIRA ROBERTOCARLOS
CINQUINI SERGIOLEONEL
RAMAYON KARENJOANAGRISELDA
ANCHAVAL MILAGROSANTONELLA
OVIEDO GONZALOGASTON
MADRID MARCOSMAHUEL
ROCHAMEDINA BRIANLEONEL
DOMINGUEZ FEDERICOALEXIS
BIZJAN FEDERICOESTEBAN
NU¢EZ MARCELABEATRIZ
PELOZO RAONAELIZABET

VIERA NOEMIELIZABET

DASILVA OCTAVIOHERNAN
CASTRO MATIASLAUTARO
ROMERO ARIELGUSTAVO
KANEMAN BRIANALBERTO
AYALA MARIANELABELEN
GUTIERREZ JORGEOSVALDO
BRANDAN BRAIANJAVIER

SOSA DANIEL

DANGELORAMIREZ DEBORAMARIEL
FLEITA ROBERTO

LEYES JESUSALEJANDRO

COPA HECTORDAVID

GAZZONI MAURICIOALEJANDRO
CASTRO TOMASAGUSTIN
TORELLI KATHERINEJEANETTE
BUSTAMANTE GUSTAVODANIEL
CHAMORRO FEDERICODAMIAN
ZARACHO EMILIOCESAR
ESQUIVEL GLORIAITATIDELOSANGELES
ROJAS LUISANTONIO
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CUIT 20-37562754-0
CUIT 20-40302986-7
CUIT 20-38887177-7
CUIT 20-35721581-2
CUIT 20-44731605-7
CUIT 20-40163902-1
CUIT 27-35859824-8
CUIT 27-33269275-0
CUIT 20-34004185-3
CUIT 20-34229069-9
CUIT 20-38304141-5
CUIT 23-39666419-4
CUIT 27-29674849-3
CUIT 27-34493673-6
CUIT 27-40657336-8
CUIT 20-38136550-7
CUIT 23-36463695-4
CUIT 27-38777734-8
CUIT 20-36412302-8
CUIT 20-37568888-4
CUIT 27-37892651-9
CUIT 27-44274947-2
CUIT 20-40299043-1
CUIT 20-39510737-3
CUIT 20-37819362-2
CUIT 20-36989716-1
CUIT 20-37885504-8
CUIT 27-34365080-4
CUIT 27-37473169-1
CUIT 27-34450099-7
CUIT 20-41788443-3
CUIT 23-38846389-9
CUIT 20-38427735-8
CUIT 20-41856284-7
CUIT 27-38999742-6
CUIT 20-33416138-3
CUIT 20-38660600-6
CUIT 20-38563381-6
CUIT 27-36626335-2
CUIT 20-31893147-0
CUIT 20-43796276-7
CUIT 20-43660635-5
CUIT 23-40299092-9
CUIT 20-41265180-5
CUIT 27-42138839-9
CUIT 20-29735093-6
CUIT 20-40195473-3
CUIT 20-30898115-1
CUIT 23-27482854-4
CUIT 20-34385578-9

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.
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CENIZO GUSTAVODAVID
OLIVO EZEQUIELALEJANDRO
ACEVEDO MAXIMILIANOALEXIS
ALONSO CARLOSDANIEL
ARANDA ROMINAELIZABETH
CESAREO ADOLFONATALIO
GODOY CRISTIANJUVENAL
TINTILAY CARLAROXANA
TECH MARISOL

ENRIQUE FERNANDOMATIAS
GIMENEZ MARIANOELIA
CHAVEZ ERICALEXANDER
RAMIREZ SANTIAGOALEJANDRO
LAZCANO MARIACANDELARIADELOSMILAGR
ORTIZ ERNESTOEZEQUIEL
MARTINEZGONZALEZ LIZPATRICIA
GUZMAN JONATHAN
FIGUEREDO DESIREMELINA
CA(ETE MARTINEZEQUIEL
GAMBOA NAZARENOCRUZ
OLMEDO CARLOSROBERTO
VILLALBA YENIFERAILEN
FRETES HUGOARIEL

AGUIRRE JOAQUINDANIEL
LARA PRISCILAYAMILE
GONZALEZ RODRIGOIVAN
VERA SILVIAITATI

PELOSO JOSEADRIAN

LOYOLA JORGEALEXANDROS
VILLORDO JONATHANJAVIER
MARTINEZ THIAGOALEXIS
COSTA RAMIRONICOLAS
GIRARD LEANDROANDRES
POETA MAURODANIEL
AQUINO FRANCOGABRIEL
GONZALEZ FACUNDOGABRIEL
AGUIRRE YOLANDABEATRIZ
VIANA PAOLASOLEDAD
RAMIREZ SILVANASOLEDAD
PELOZO GUILLERMOHORACIO
FIDEL MELISAELIANA
FERNANDEZ JUANRAMON
ROMERO RODRIGOEMMANUEL
IBARROLAFARANA FACUNDOMATIAS
DZISKO FLORENCIAMARIEL
ROJAS DIEGOARMANDO
MOYANO VICTORIABELEN
PORTESDASILVA MICAELA
HEIDENREICH PABLOANDRES
GUTIERREZ ESTEBANHERNAN
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CUIT 20-37047694-3
CUIT 20-37185523-9
CUIT 20-39069872-1
CUIT 23-41099084-9
CUIT 23-32396473-4
CUIT 20-35714913-5
CUIT 20-29767928-8
CUIT 23-34148348-4
CUIT 27-27997372-6
CUIT 23-38113789-9
CUIT 27-39390882-9
CUIT 20-40452806-9
CUIT 20-39326570-2
CUIT 27-45351267-9
CUIT 20-44032199-3
CUIT 27-93775652-1
CUIT 20-33437612-6
CUIT 27-34383779-3
CUIT 23-34949592-9
CUIT 20-37210927-1
CUIT 20-25955570-2
CUIT 27-45841175-7
CUIT 20-42764589-5
CUIT 20-35132238-2
CUIT 27-36952004-6
CUIT 20-39635115-4
CUIT 27-26111224-3
CUIT 20-40123890-6
CUIT 20-42258261-5
CUIT 20-42615546-0
CUIT 20-44933455-9
CUIT 20-34418603-1
CUIT 20-40409241-4
CUIT 20-37841543-9
CUIT 20-41843049-5
CUIT 20-39778550-6
CUIT 27-30810900-9
CUIT 27-30898588-7
CUIT 27-34973126-1
CUIT 23-36317902-9
CUIT 27-43677061-3
CUIT 20-36269727-2
CUIT 20-36270187-3
CUIT 20-41974814-6
CUIT 23-34384742-4
CUIT 20-30473793-0
CUIT 27-41878564-6
CUIT 27-41192691-0
CUIT 20-38486693-0
CUIT 20-41099096-3

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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VIDA OBLIGATORIO

Datos Personales de Asegurado/s

FERREIRA MIRIAMRAQUEL
BLANCHART RAMONABEL
FUENTES IVANPATRICIO
BLANCO CARMENELIZABETH
GONZALEZ NARAGIULIANA
LUQUE JOELHORACIOMARTIN
FERNANDEZ DIEGODAVID
FIGUEREDO HERNANGABRIEL
LLANES FRANCOEZEQUIEL
AGUILAR ROSANAKAREN
SANDOVAL VANESAALDANAMARISOL
ENCINA JORGEALFREDO

CELIZ MIGUELLEANDRO

AVILA ANTONIAYOLANDA
GOMEZ NELIOCLAUDIO

SILVA ANGELANDRES
CARDOZO BIANCA

ARGA;ARAS GONZALONICOLAS
VIDELA DANIELALEJANDRO
GONZALEZ DAMIANURIEL
ECHEVERRIA CRISTIANDAVID
ARREJIN MATIASALEJANDRO
MAIDANA DANIELMATIAS
RODRIGUEZ AGUSTINAYANET
FLORES RODRIGOHERNAN
ARRIETA CANDELAELIANAMILAGROS
MEDINA LORENAKAREN
CALVEYRA SEBASTIANGABRIEL
AGUIRRECRUCE,,0 SOPHIEADRIANA
ALDERETE CRISTIANDANIEL
DELIMA CRISTINA

GARCIA LUCASLIONEL
ESTIGARRIBIA FLAVIAYANINA
MOLINA MARCELODALMACIO
MORINIGO FACUNDOEZEQUIEL

Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento
Tipo y N° de Documento

CUIT 27-21366260-6
CUIT 20-26092321-9
CUIT 20-38534918-2
CUIT 27-26092311-6
CUIT 27-37473175-6
CUIT 20-38878149-2
CUIT 20-28090360-5
CUIT 20-40337343-6
CUIT 20-41700161-2
CUIT 27-38505459-4
CUIT 23-42190222-4
CUIT 20-25274396-1
CUIT 20-32426394-3
CUIT 27-20074194-9
CUIT 23-34429747-9
CUIT 20-34117619-1
CUIT 20-40239243-7
CUIT 20-42982907-1
CUIT 20-27361072-4
CUIT 20-44975343-8
CUIT 20-30554371-4
CUIT 20-40090861-4
CUIT 20-28141929-4
CUIT 27-42090196-3
CUIT 20-37474288-5
CUIT 27-43922259-5
CUIT 27-44390660-1
CUIT 20-44687142-1
CUIT 27-38615948-9
CUIT 20-34613289-3
CUIT 27-36464850-8
CUIT 20-43057787-6
CUIT 27-37111491-8
CUIT 20-21498376-2
CUIT 20-39924268-2

Emitido en , 25 de Marzo de 2022

Advertencia:

Cobertura de los dependientes. Se deja claramente establecido que solo quedaran cubiertos bajo este seguro los empleados en

relacion de dependencia con el tomador que, al momento del siniestro, se encuentren dados de alta en el SUSS.

Sefior asegurado: designar sus beneficiarios en la cobertura que esta contratando es un derecho que usted posee. La no designacién
de beneficiarios, o su designacion erronea, puede implicar demoras en la liquidacion del beneficio. Asi mismo, usted tiene derecho
a efectuar o modificar su designacién en cualquier momento, por escrito sin ninguna otra formalidad.

El presente certificado, que posee vigencia a partir del dia de la fecha, se extiende en Ciudad Auténoma de Buenos Aires, para ser

presentado ante quien corresponda. Tendra validez unicamente por 30 dias corridos a partir de la fecha de emision del mismo.

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento General de la Actividad Aseguradora.

Pégina: 25/25
e S
’ /_,/2/_#":? =8

Juan Pablo Charlot
Apoderado

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
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!_"-_IL 30-71453054-1 IBB CM 30714590541-001
N Insrip. SSN 0220 Emitida en CIUDAD DE BUENOS AIRES el dia 10 de Marzo de 2022
SECCION POLIZA N° ENDOSO N° VIGENCIA
VIDA OBLIGATORIO 13254 0 Desde las 00:00 Hs. del 01/03/2022
Hasta las 00:00 Hs. del 01/03/2023
ASEGURADO: LX ARGENTINAS A Cod. Aseg.: 1212170
Domicilio : CORDOBA 1233
Localidad: (1055)  CIUDAD DE BUENOS AIRES CuUIT : 30669701639
Provincia : CAPITAL FEDERAL Condicién de IVA: [IVA RESPONSABLE INSCRIPTO
PRODUCTOR: 23569 LOCKTON SOCIEDAD DE PRODU ASESORHAATREHEA N°SSN 879

MODO DE FACTURACION: ANUAL CON REFACTURACION MENSUAL

Clave Unica de Identificacion de Contratos (CUIC)  385A16EAC54F95595C34C26113254/000

385A16EACS54F95595C34C26113254/000

FRENTE DE POLIZA

VIDA OBLIGATORIO DECRETO N° 1567/74

FACTURACION CORRESPONDIENTE AL PERIODO: 1 de Marzo de 2022 AL 1 de Abril de 2022.

CUBRE EL RIESGO DE MUERTE E INCLUYE EL SUICIDIO COMO HECHO INDEMNIZABLE SIN LIMITACIONES DE NINGUNA ESPECIE, DE TODO
TRABAJADOR EN RELACION DE DEPENDENCIA, CUYOS EMPLEADORES SE ENCUENTREN O NO OBLIGADOS EN EL SISTEMA UNICO DE LA SEGURIDAD
SOCIAL.

CANTIDAD TOTAL DE RIESGOS CUBIERTOS: 1218 VIDA/S.

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

MONEDA PRIMA REC.ADMINISTR. REC. FINANCIERO DER.EMISION SUB TOTAL
$ 45.321,78 0.00 0,00 25.00 45.346,78
LV.A. R.G. 3337 IVARFI .BRUTOS Ley 26363 PREMIO
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 45.346,78
FORMA DE PAGO COD. PAGOS LINK/BANELCO VENCIMIENTO 1° CUOTA
AFIP 0030006697016309 | /1
ANEXOS Y/O CLAUSULAS QUE FORMAN PARTE DEL PRESENTE CONTRATO: POLIZA RENQVADA ***+kxs ki
ANEXO.1
,‘/_
o e, L
Juan Pablo Charl:;t
Apoderado
La presentse péliza se suscribe mediants firma facsimllar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reglamento G | de la Actividad A d
MEDIOS DE PAGO HABILITADOS - Resoluci6n 407/2001 del Ministerio de E: fa: Los Unicos sistemas habllitados pera pagar premios de contratos de seguros son los sigulentes:

a) Entidades especlalizadas en cobranza, registro y procesamlento de pagos por medios electrénicos habllitados por la SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS DE LA NACION.

b)Entidades financieras sometidas al régimen de la Ley N° 21.526.

c) Tarjetas de crédito, déblto o compras emitidas en el marco de la Ley N° 25.065.

d) Medlos electrénicos de cobro habllitados previamente por la SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS DE LA NACION a cada entidad de seguros, los que deberén funclonar en sus domicllios, puntos de venta o
cobranza. En este caso, el pago deberd ser reallzado medlante alguna de las sigulentes formas: efectivo en moneda de curso legal, cheque cancelatorio Ley N° 25.345 o cheque no a la orden librado por el
asegurado o tomador a favor de la entldad aseguradora.

Advertencia: Si el texto de la presente péliza difiriera del contenido de la propuesta, la diferencia se consideraré aprobada por el Contratante, si no reclamara dentro de un mes de haber recibido la péliza.

Para consultas o reclamos, comunicarse con Experta Seguros S.A.U. al 0800-777-7278
Wummmamm&MdWmﬂMMMyWWMhm& g asegurados, beneficlarios y/o
derechohabientes. El Servicio de Atencién al Asegurado esté integrado por un RESPONSABLE y un SUPLENTE, cuyos datos de contact 4 disponibles en la pagina web www.expertaseguros.com.ar.
En caso de que el reclamo no haya sido resuelto o haya sido desestimado, total o parciaiments, o que haya sido denegada su admisién, podré comunicarse con la Superintendencla de Seguros de la Nacién por
teléfono al 0800-666-8400, comeo electrénico a denunclas@ssn.gob.ar o formulario web a través de www.argentina.gob.ar/ssn.

ESTA POLIZA HA SIDO APROBADA POR LA SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS DE LA NACION POR RESOLUCION N° RESOL-2019-576-APN-SSN#MHA

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Auténoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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SECCION POLIZA N° ENDOSO N° VIGENCIA

VIDA OBLIGATORIO 13254 0 Desde las 00:00 Hs. del 01/03/2022
Hasta las 00:00 Hs. del 01/03/2023

CLAUSULAS APLICABLES

ANEXO I

REGLAMENTO DEL SEGURO COLECTIVO DE VIDA OBLIGATORIO

DECRETO N° 1567/74

ARTICULO 1 - OBJETO

El Seguro Colectivo de Vida Obligatorio previsto en el Decreto N° 1567/74 cubre el riesgo de muerte e incluye el suicidio
como hecho indemnizable, sin limitaciones de ninguna especie, de todo trabajador en relacién de dependencia, cuyos
empleadores se encuentren o no obligados con el Sistema Unico de la Seguridad Social.

ARTICULO 2 - EXCLUSIONES

Quedan excluidos de esta cobertura:

a) Los trabajadores rurales permanentes amparados por la Ley N° 16.600.

b) Los trabajadores contratados por un término menor a un mes.

ARTICULO 3 - PRESTACION

La prestacién establecida por el Decreto N° 1567/74 es independiente de todo otro beneficio social, seguro o indemnizacidn de
cualquier especie que se fije o haya sido fijada por ley, convencidén colectiva de trabajo o disposiciones de la seguridad
social o del trabajo.

Los trabajadores en relacién de dependencia gque presten servicios para més de un empleador, sdlo tendrén derecho a la
prestacién del seguro, wuna sola vez. La contratacidén del seguro queda a cargo y es obligacién del empleador ante el que el
trabajador cumpla la mayor jornada mensual laboral y, en caso de igualdad, quedard a opcidén del trabajador.

ARTICULO 4 - CONTRATACION DEL SEGURO

Las poblizas de Seguro Colectivo de Vida Obligatorio Decreto N° 1567/74, autorizadas a las entidades, seran tomadas por los
empleadores en cualquier entidad aseguradora, que se encuentre inscripta en el Registro Especial de caracter publico que
lleva la SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS DE LA NACION (SSN).

ARTICULO 5 - PRIMA - SUMA ASEGURADA - VARIACION DE CAPITAL ASEGURADO - AJUSTE DE PRIMAS

El costo del seguro estard a cargo del empleador.

La suma asegurada, las primas y los conceptos que de ellos se derivan, deben expresarse en moneda de curso legal.

- Prima: La prima se fija en PESOS DOSCIENTOS CINCO MILESIMOS ($ 0,205) mensuales por cada PESOS MIL ($ 1.000).

- Suma asegurada: La suma asegurada serd equivalente a 5,5 Salarios Minimos Vitales y Mdviles (SMVM). Dicha suma se ajustaréd
anualmente conforme al Gltimo SMVM publicado al mes de diciembre de cada afo. La suma asegurada que resulte de la
actualizacién anual entrard en vigencia a partir del 1° de marzo del afio siguiente. La SSN comunicard anualmente con la
suficiente antelacién la misma, tanto a las Entidades Aseguradoras autorizadas para su correcta emisién y endosos de pdlizas
que correspondan, como asi también a la Administracidén Federal de Ingresos Publicos para la actualizacién del valor mensual
de la prima individual en el sistema de declaracién jurada (F.931) que utilizan los empleadores para el pago correspondiente
de primas.

ARTICULO 6 - AUTORIZACION PARA OPERAR EN LA COBERTURA

Para operar en la cobertura del Seguro Colectivo de Vida Obligatorio - Decreto N° 1567/74, las entidades deberan estar
expresamente autorizadas a operar en la Rama Vida, y solicitar su inscripcién en el "Registro Especial del Seguro Colectivo
de Vida Obligatorio - Decreto N° 1567/74" que lleva la SSN. En los casos de transferencia de la Rama Vida o cesidén de la
cartera del Seguro Colectivo de Vida Obligatorio Decreto N° 1567/74, las entidades cesionarias deberan contar con la
pertinente inscripcién en el Registro Especial del Seguro Colectivo de Vida Obligatorio. A los fines de la inscripcidn, las
entidades acompafiardn copia auténtica del Acta del érgano directivo que refleje la decisién de operar en la cobertura e
informard la fecha y el nUmero de Resolucidén de SSN que la autoriza a operar en la Rama Vida.

ARTICULO 7 - SOLICITUD DEL SEGURO - EMISION DE LA POLIZA - NOMINA DEL PERSONAL ASEGURADO

- Solicitud del Seguro: Las solicitudes de seguro que formulen los tomadores seran acompafiadas de manera indefectible con:
a) Copia de la tltima némina del personal empleado declarada al Sistema Unico de la Seguridad Social (SUSS) o en su reemplazo
el Listado de las Relaciones Laborales Activas del Sistema "Mi Simplificacién", ambos a cargo de la Administracién Federal de
Ingresos Publicos (AFIP).

b) Constancia de baja de la cobertura correspondiente al periodo anterior, emitida por la aseguradora desde el sistema Kausay
en caso de corresponder, a fin de evitar que un mismo empleador posea mds de una pdliza vigente para un mismo periodo.

A partir del momento de inicio de la cobertura queda incluido en la misma todo el personal en relacién de dependencia
declarado al SUSS o el que figure en el Listado de las Relaciones Laborales Activas del Sistema "Mi Simplificacién".

Cuando el tomador empleador - contratante no estuviere incluido en el Sistema Unico de la Seguridad Social serd su obligacién
comunicar a la aseguradora al momento de presentar la solicitud de seguro, el namero de CUIL (Clave Unica de Identificacién
Laboral) del personal asegurado y en caso de menores, el nUmero de la cuenta de la Caja de Ahorro Especial, y mantener esta
némina actualizada con las altas y bajas producidas.

- Emisién y entrega de Pdliza - Fecha de inicio de vigencia: Las aseguradoras emitiran las pdlizas en donde la fecha de

inicio de vigencia sea coincidente con el primer dia del mes calendario. Esto también es aplicable a las renovaciones.

EXPERTA SEGUROS S.A.U. 30-71459054-1 Avenida del Libertador 6902 - Piso 12 (C1429BMP) Ciudad Autdnoma de Buenos Aires, Argentina.
Centro de Atencion al cliente: 0800-777-7278 clientes@experta.com.ar | www.experta.com.ar
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VIDA OBLIGATORIO 13254 0 Desde las 00:00 Hs. del 01/03/2022
Hasta las 00:00 Hs. del 01/03/2023

CLAUSULAS APLICABLES

Las entidades aseguradoras deberdn entregar la pdliza al tomador por un medio que permita comprobar su recepcién dentro de
los 15 (QUINCE) dias de celebrado el contrato.

Dicha pédliza deberd emitirse anualmente. Consignard en su frente superior el texto "Seguro Colectivo de Vida Obligatorio
Decreto N° 1567/74" y contendra el numero de registro y su fecha de emisién, el nombre, domicilio y deméds datos personales
del tomador, capital asegurado, prima vigente al inicio de la cobertura, plazo y condiciones de pago y riesgo cubierto, como
asi también, la Clave Unica de Identificacién de Contratos (CUIC).

No obstante lo indicado precedentemente, los datos de las pdlizas emitidas deberan exhibirse a través de la pagina web de la
compafiia a fin de que los empleadores-tomadores accedan de manera agil y rdpida a los mismos.

A los efectos de facilitar la informacidén de los asegurados, el tomador de la pdliza deberd exhibir un Afiche donde se
indique:

a) Aseguradora donde se encuentra vigente la cobertura, domicilio, teléfonos, y direccidn electrdnica.

b) Como minimo, incluird la informacidédn que se sefiala en el Anexo 1) del presente.

c) Al pie se indicaré que cualquier consulta o denuncia relativa a esta cobertura debe dirigirse a la SUPERINTENDENCIA DE
SEGUROS DE LA NACION, con su direccién, teléfonos y direccidén electrédnica.

El arte del afiche deberd contemplar la uniformidad de medidas tipogrdficas y tener como minimo UN (1) tamafio de SESENTA
CENTIMETROS (60 cm) de alto por CUARENTA Y CINCO CENTIMETROS (45 cm) de ancho.

Este Afiche deberd ser provisto por la aseguradora conjuntamente con la entrega de la pdliza. Las aseguradoras se encuentran
obligadas a entregar los mismos de manera gratuita a todos los tomadores del seguro y a reponer los afiches para garantizar
la exhibicién en todo momento de al menos 1 (UNO) afiche por cada establecimiento.

La exhibicién del afiche es obligatoria por parte de los empleadores - tomadores del seguro, quienes expondran al menos 1
(UNO) por establecimiento, en lugares destacados que permitan la facil visualizacidén por parte de todos los trabajadores.
Asimismo los empleadores verificardn la correcta conservacién de los afiches, solicitando la reposicidén a su aseguradora en
caso de deterioro, pérdida o sustraccién.

Es de exclusiva responsabilidad del empleador - tomador del seguro, cumplimentar todos los recaudos exigidos en la normativa.
ARTICULO 8 - DESIGNACION DE BENEFICIARIOS

Todo el personal asegurado tiene el derecho a designar beneficiarios.

La aseguradora deberd exigir al tomador que efectle la comunicacidén a los asegurados en orden al derecho de designar
beneficiarios, para 1lo cual, dentro de los QUINCE (15) dias de contratada la cobertura o de denunciada la incorporacién del
nuevo empleado, segun corresponda, la aseguradora deberd proveer al tomador del seguro, por cada asegurado, el "Formulario de
Designacién de Beneficiarios" que como Anexo ii) forma parte del presente.

En el "Formulario de Designacidén de Beneficiarios" que le proporcionard el empleador; el asegurado consignard, el lugar y la
fecha e instituird a las personas beneficiarias del seguro, determinando en su caso, la cuota parte que le asigna a cada uno
de los beneficiarios designados, ademas del domicilio, tipo y numero de Documento de Identidad y firma del asegurado.

En caso de no efectuarse designacién de beneficiario/s o si por cualquier causa la designacidn se tornara ineficaz, o quede
sin efecto, se estard a lo reglado por los Articulos 53° y 54° de la Ley N° 24.241.

A efectos de acreditarse tales extremos se tomard en consideracién la declaracidén de derechohabientes expedida por la
ADMINISTRACION NACIONAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL (ANSeS) o similar emitido por la caja provisional respecto de la cual
resultare aportante el fallecido.

El comprobante de Incorporacién al seguro y de Designacién de Beneficiarios debe ser debidamente completado por el Tomador y
el Asegurado.

El Original y Duplicado quedard en poder del tomador quien presentard el Original a la aseguradora cuando reclame el pago del
beneficio y el Triplicado serd entregado por el tomador al empleado asegurado.

El asegurador que pagare conforme a lo establecido en el presente articulo, queda liberado de toda responsabilidad frente al
siniestro.

ARTICULO 9 - VIGENCIA - PERIODO DE CARENCIA POR INICIO DE ACTIVIDAD - TRASPASO DE ASEGURADORA

Unicamente, en los casos de iniciacién de actividades, el empleador tendré& TREINTA (30) dias de plazo para tomar el seguro.
Quienes tomen el seguro en el plazo indicado tendran cubiertos los siniestros que se produzcan desde esa fecha. Vencido dicho
plazo y no contratada la cobertura ésta regird a partir de la hora 0 (CERO) del trigésimo primer dia posterior a la solicitud
del seguro.

as aseguradoras al emitir las pdlizas correspondientes por inicio de actividades de los empleadores, deberdn tomar en
consideracién lo establecido en el Articulo 7 del presente Anexo.

En el caso en que el tomador hubiera contratado la cobertura del Seguro Colectivo de Vida Obligatorio Decreto N° 1567/74 en
una entidad aseguradora y:

a) Resolviera contratarla con otra, existiendo continuidad asegurativa no le alcanza el plazo de carencia mencionado en el

presente articulo. En este caso, se deberan cumplimentar los requisitos establecidos en los articulos 7° y 8° del presente

Reglamento.
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CLAUSULAS APLICABLES

b) Durante la vigencia de la misma, decidiera cambiar de aseguradora y a fin de mantener la continuidad asegurativa, dicho

cambio comenzard a regir a partir del dia primero del mes calendario siguiente a la baja de la anterior cobertura.

Para emitir la pdliza, la nueva entidad aseguradora deberd exigir al tomador-empleador una constancia de baja de cobertura,

emitida por la anterior aseguradora desde el Sistema Kausay,

vigente para un mismo periodo.

La responsabilidad del asegurador comienza a la hora CERO

a la hora VEINTICUATRO (24) del ultimo dia de vigencia estipulado.

ARTICULO 10 - DERECHO DE EMISION, GASTOS

SEGUROS - EXENCION DE TASA UNIFORME
El derecho de emisidén es anual, podré

siguiente escala:

- Hasta VEINTICINCO (25) asegurados: PESOS DOCE

a fin de evitar que un mismo empleador posea mas de una pdliza

(0) del dia en que se inicie la vigencia de la cobertura y finaliza

DE ADMINISTRACION Y RECONOCIMIENTO DE PARTICIPACION A PRODUCTORES ASESORES DE

percibirlo el asegurador cuando se emita o renueve una pdliza, de acuerdo a la

(

$ 12).

- Entre VEINTISEIS (26) y CINCUENTA (50) asegurados: PESOS DIECISIETE ($ 17).
- Mas de CINCUENTA (50) asegurados: PESOS VEINTICINCO ( $ 25).

El tomador-empleador, cuando corresponda,

declarard y abonard el derecho de emisidén a través del aplicativo del SICOSS

De las primas percibidas, las entidades aseguradoras destinaran un VEINTIDOS CON SETENTA POR CIENTO (22,70%), para atender

los gastos de administracién de esta cobertura.

Las entidades aseguradoras podrdn reconocer

provenientes de los gastos de administracién.

aseguradoras.

a

los productores asesores

de seguros

participacién de los fondos

La liquidacién de 1las participaciones sera efectuada por las entidades

Atento a la naturaleza particular del Seguro Colectivo de Vida Obligatorio - Decreto N° 1567/74 no le resulta de aplicacidn

las previsiones del articulo 81° de la Ley N° 20.091.

ARTICULO 11 - PAGO DEL PREMIO

El premio correspondiente a la presente cobertura serd declarado e ingresado directamente por el tomador-empleador con las

mismas modalidades, plazos y condiciones establecidos para el pago de los aportes y contribuciones con destino a la Seguridad

Social, en funcidén de la ndémina del mes que declara tomando en consideracién el valor del premio vigente, a partir de lo

establecido en el Articulo 2° y lo determinado en el Articulo 6° de la resolucién SSN N° 35.333 del 16 de septiembre de 2010

y sus modificatorias.

Lo dispuesto en el parrafo anterior también serad de aplicacién respecto de los empleadores no obligados con el Sistema Unico

de Seguridad Social (SUSS), con excepcidén de aquellas pdlizas que amparen a los trabajadores domésticos encuadrados en el

Articulo 1° de la Ley N° 26.844, las gque seran abonadas directamente a las aseguradoras.

A tal efecto la Administracién

Federal de Ingresos Publicos queda facultada para dictar las normas operativas que resulten necesarias.

La AFIP establecerd los mecanismos para la distribucién de los fondos a las respectivas aseguradoras.

En el caso de fallecimiento de wun trabajador no incluido en la némina de personal del tomador se actuard conforme a lo

dispuesto en el articulo 18° del presente reglamento.

Si el empleador determinara e ingresara

relacién aseguradora-CUIT sea errdnea o esté fuera de vigencia,

el

supuestos la AFIP direccionard los montos y la informacidén a la SSN.

Regularizados los supuestos antes mencionadas,

monto del premio, sin haber contratado una pdliza con una aseguradora o la

no implicard cobertura automdtica en dicho seguro. En dichos

los futuros pagos que efectlen seradn transferidos por la AFIP a las entidades

aseguradoras que correspondan conforme el procedimiento establecido en el Articulo 12 del presente Anexo.

ARTICULO 12 - DISTRIBUCION DE RECAUDACION

12.1. Los montos correspondientes al Seguro Colectivo de Vida Obligatorio,

aseguradoras a las cuentas bancarias que éstas establezcan.

A  tal efecto, las aseguradoras, a través

informar a la Superintendencia de Seguros de
Argentina, a la cual se 1le efectuarén
Obligatorio - Decreto N° 1567/74, como asi
la Comunicacién SSN N° 2434 del 6 de mayo de

La mencionada nota debera contener como minimo los siguientes datos:

entidad bancaria vy sucursal y clave bancaria universal,

la Nacién los datos correspondientes
las transferencias correspondiente a

también cualquier modificacidén sobre

2010.

de

una nota firmada por personal

bancaria en la que conste que la misma estd libre de inhibiciones y embargos.

Las aseguradoras que en el futuro comiencen a operar en este Seguro,

articulo antes de iniciar la comercializacidén del mencionado seguro.

12.2. La AFIP, transferird los fondos a las aseguradoras,

recaudados por la AFIP seran transferidos a las

la misma,

de la entidad autorizado a tal fin, deberén
a la cuenta bancaria del Banco de la Nacién
la recaudacién del Seguro Colectivo de Vida

conforme lo requerido a través de

titular de la cuenta bancaria, numero y tipo de cuenta,

debiendo ser acompafiada de una certificacién emitida por la entidad

deberdn dar cumplimiento a lo establecido en el presente

conforme el padrdn de pdlizas que remitird esta Superintendencia de

Seguros de la Nacidén, el que serd confeccionado en base a los datos que las entidades envian al Sistema Informdtico Kausay, y

el cual contendréd 1los datos necesarios para poder proceder a la correcta distribucidn de los conceptos recaudados por el
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Seguro Colectivo de Vida Obligatorio.

12.3. La AFIP informaré en forma diaria a las aseguradoras diversa informacidén respecto de la determinacién del pago, las
néminas y los importes acreditados en las Cuentas Bancarias por ellas informadas, mediante la utilizacién de transferencia
electrdnica, los que contendran los siguientes datos:

CUIC - Clave unica de identificacién de contratos

CUIT del tomador-empleador

Periodo declarado

Identificacién de las CUIL declaradas

Fecha en que pagd el tomador-empleador

Importe total depositado por el tomador-empleador discriminado por prima y derecho de emisién.

Fecha de procesamiento

® J o U W N

Fecha de transferencia a la Cuenta Bancaria de la Aseguradora.

9. Importe acreditado en la Cuenta Bancaria

12.4. Cuando la Aseguradora detecte diferencias entre lo informado por la AFIP en los archivos publicados de respaldo y la
informacidén provista por los empleadores, podrda requerir un andlisis de las mismas. A tal fin deberd presentar una nota
escrita, firmada por autoridad de la Aseguradora, indicando la CUIT del contribuyente por el cual realiza la consulta, y
el/los periodo/s fiscal/es con diferencia, adjuntando el/los comprobante/s de pago correspondiente/s.

La nota deberd ser dirigida a la Divisidn Usuarios de la Seguridad Social y presentarla personalmente en Balcarce 167 - Mesa
General de Entradas, Salidas y Archivo, o enviarla por correo postal.

Si se diera el caso que la consulta no estd relacionada con diferencias entre lo pagado y lo transferido, no sera necesaria
la presentacién de la copia del comprobante de pago. Una vez iniciado el andlisis de lo requerido, la AFIP podréd solicitar a
la Aseguradora la presentacién de documentacidén adicional que coadyuve a obtener el resultado del mismo.

12.5. Cuando los empleadores o las Aseguradoras verifiquen que los fondos de los pagos efectuados fueron derivados por la
AFIP a la SSN, podran requerir la devolucién de los mismos. A tal fin deberén presentar una nota escrita, firmada por
autoridad de 1la empresa (empleador) o de la Aseguradora, indicando la CUIT del contribuyente por el cual requiere la
devolucién de los fondos, indicando el/los periodo/s fiscal/es, sus montos y adjuntando el/los comprobante/s de pago
correspondiente/s y/o toda otra documentacién que acredite el reclamo.

La nota deberd ser dirigida a la Gerencia de Administracién y Operaciones de la SSN - Sector SCVO y presentarla personalmente
o a través de correo postal en la Avda. Julio A. Roca 721 - Mesa General de Entradas, Salidas y Archivo.

ARTICULO 13 - SUSPENSION DE LA COBERTURA POR FALTA DE PAGO DEL PREMIO - RESCISION

El pago del premio del Seguro Colectivo de Vida Obligatorio por parte del tomador-empleador deberd efectuarse en la fecha que
opere el vencimiento para tributar los aportes y contribuciones con destino a la seguridad social. Si el premio no fuera
abonado en dicha fecha, el empleador contard con un plazo de TREINTA (30) dias a partir de la fecha de vencimiento para hacer
efectivo el pago. Transcurrido dicho plazo sin que se hubiera efectuado el pago del premio operara la mora en forma
automética y con ello la suspensidén de la cobertura sin necesidad de aviso o intimacién alguna.

La cobertura se reanudard a partir de la hora CERO (O) del dia siguiente al ingreso de la prima. La cobertura sélo podra ser
rehabilitada dentro de los SESENTA (60) dias desde la fecha de su suspensidn. El vencimiento de este plazo provocara la
rescisién automdtica del contrato.

La suspensién del seguro, o su rescisidn por falta de pago del premio, hard directamente responsable al empleador por el pago
del beneficio.

Los pagos efectuados por los tomadores-empleadores una vez vencido el plazo de suspensién y estando la pdliza rescindida, no
daréd derecho a rehabilitar la misma.

ARTICULO 14 - COMUNICACION DE ALTAS Y BAJAS - AJUSTE DE LAS PRIMAS

as altas y bajas serdn comunicadas por el tomador a la aseguradora con el envio de la Ultima némina del persona! empleado
declarada al Sistema Unico de Seguridad Social (SUSS), o en su reemplazo el Listado de las Relaciones Laborales Activas del
Sistema "Mi Simplificacidén", 1lo que establecerd el ajuste de primas si correspondiere. La aseguradora, sin perjuicio de la
informacién que le sea suministrada a través de la AFIP, tendrd derecho a exigir al tomador la Ultima ndémina del personal
empleado declarada al Sistema Unico de Seguridad Social (SUSS) cuando lo estime conveniente.

Para el caso que el tomador-empleador contratante no estuviere incluido en el Sistema Unico de la Seguridad Social, las altas
y bajas deben ser comunicadas mensualmente a la aseguradora.

A fin de mantener vigente la cobertura, el tomador-empleador deberd integrar la diferencia de primas conforme las altas y
bajas comunicadas a la aseguradora de acuerdo a lo determinado en el Articulo 11° del presente reglamento.

ARTICULO 15 - LIQUIDACION DEL SINIESTRO

La aseguradora deberd requerir al tomador que acredite haber notificado fehacientemente a los beneficiarios la existencia del
beneficio, al momento de producirse el siniestro, en el Ultimo domicilio que el asegurado tenga registrado. Si por cualquier

causa la designacién deviniera ineficaz o quedase sin efecto, se consideraran beneficiarios aquellas personas que cumplan con
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la condicién de derechohabiente, segun lo reglado por los Articulos 53 y 54 de la Ley N° 24.241.

A tal efecto, deberé presentarse las constancias a las que se hace referencia en el Articulo 8°.

En esta notificacién se deberd especificar el monto del beneficio, asi como que su cobro puede efectuarse personalmente. En
caso de requerirse el cobro a través de mandatarios se requerird al efecto un Poder Especial en el cual se deberd especificar
concepto y monto del beneficio.

Las entidades aseguradoras liquidardn el siniestro de los seguros en vigencia una vez que cuenten con los siguientes

elementos:

1. Partida de Defuncién del Asegurado

2. Constancia de CUIL del trabajador

3. Copia de la némina de empleados del tomador-empleador correspondiente al mes de ocurrencia del fallecimiento.

4. Constancia del pago del premio

5. Copia certificada por el empleador del ultimo recibo de haberes o liquidacién final.

6. Copia certificada por el empleador del uGltimo recibo de haberes firmado por el empleado fallecido.

7. Formulario de Designacidén de Beneficiarios.

8. En caso de no existir designacién de beneficiario/s o si por cualquier causa la designacién se tornara ineficaz, o quede

sin efecto, 1la declaracién de derechohabientes expedida por la ADMINISTRACION NACIONAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL (ANSeS) de
acuerdo a lo reglado por los Articulos 53° y 54° de la Ley N° 24.241 o presentar copia autenticada de la documentacién que
acredite tal condicidén, sea ésta emitida por la ANSeS o por la caja provisional respecto de la cual resultara aportante el
asegurado fallecido.

9. Documentacién a presentar por los destinatarios de la prestacidn:

a) El/los beneficiario/s: fotocopia del Documento Nacional de Identidad, y declaracién del ultimo domicilio real.

b) Derechohabientes:

b.1. El/la coényuge: fotocopia del Documento Nacional de Identidad; declaracién del Gltimo domicilio real; partida de
matrimonio legalizada emitida con wuna antelacién no mayor a SEIS (6) meses de su presentacién para la liquidacidén del
siniestro.

b.2. El/la conviviente: fotocopia del Documento Nacional de Identidad; declaracién del tltimo domicilio real; Informacidn
Sumaria Judicial y Declaracién de Derechohabientes expedida por la ADMINISTRACION NACIONAL DE LA SEGURIDAD SOCIAL (ANSeS) .
b.3. Hijos/as: fotocopia del Documento Nacional de Identidad y partida de nacimiento legalizada y de corresponder la
documentacién que acredite quien resulta ser su representante legal conforme lo dispuesto en el Articulo 101 del Cédigo Civil
y Comercial de la Nacidn.)

Completada la documentacidén, suministrada por el empleador, beneficiarios y/o derechohabientes, la indemnizacidén debera
abonarse dentro de los QUINCE (15) dias siguientes. En ningQn caso la aseguradora serd responsable del pago del beneficio por
el fallecimiento de los trabajadores que no hubiesen sido dados de alta en la ndémina del tomador conforme lo dispuesto por la
Resolucién General N° 1891/2005 (texto ordenado por la Resolucién General N° 2016/2006) de la AFIP y sus modificatorias.

Las entidades aseguradoras deberdn extremar los mecanismos a fin de obtener la documentacién que les permita abonar los
siniestros y sélo depositardn el importe de la prestacidén en la Caja Compensadora ante:

i) la falta de reclamo por parte de los beneficiarios, o de los declarados derechohabientes por la ANSeS conforme lo reglado
por los Articulos 53° y 54° de la Ley N° 24.241 o testamentarios.

ii) luego de haber agotado los mecanismos para la obtencién de los elementos requeridos para efectuar el pago.

En ambos casos la aseguradora deberad adjuntar:

1) Copia del frente de pdliza con su correspondiente Clave Unica de Identificacién de Contratos.

2) Certificacién por parte de la aseguradora de la vigencia de la cobertura al momento de ocurrencia del siniestro.

3) Copia certificada de toda la documentacién que obrare en su poder incluyendo también las constancias que acrediten las
comunicaciones y requerimientos efectuados al empleador, beneficiarios designados o posibles herederos.

4) Constancia del depdsito en la Caja Compensadora.

Las entidades aseguradoras no podradn integrar las sumas debidas en concepto de indemnizaciones de otros seguros de vida con
el beneficio instituido por el Decreto N° 1567/74, debiendo proceder a otorgar al beneficiario documentos separados de cada
una de las liquidaciones que correspondan.

ARTICULO 16 - SINIESTROS NO TRASLADABLES A LA CAJA COMPENSADORA

Independientemente del pago de premio efectuado por los empleadores, no podran ser trasladados a la Caja Compensadora bajo
ningun concepto los siniestros:

a) que afecten a trabajadores no incluidos en las ndéminas del tomador, ni los excluidos en el Articulo 2° del presente Anexo;
b) que correspondan a pdélizas emitidas gque no cuenten con la debida Clave Unica de Identificacién de Contratos (CUIC);
c) que correspondan a podlizas que si bien posean Clave Unica de Identificacién de Contratos (CUIC), la aseguradora hubiera
remitido, A través del sistema Kausay, datos incorrectos o no hubiera efectuado la remisidén en tiempo y forma de todas las

novedades que modifique el padrdn pdlizas;
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d) que correspondan a pdlizas emitidas por las entidades que no hayan dado cumplimiento a lo establecido en el Articulo 12 -
12.1 del presente Anexo;

e) que correspondan a pdélizas cuyos premios no hayan sido abonados conforme lo establecido en el Articulo 11 del presente
Anexo.

ARTICULO 17- PROHIBICIONES

Se prohibe a las entidades aseguradoras:

1) Otorgar bonificaciones.

2) Realizar gastos por cualquier concepto, excepto los establecidos en el Articulo 10° del presente reglamento.

3) Efectuar publicidad directa.

4) Rechazar solicitudes presentadas por los empleadores de conformidad a las disposiciones del presente reglamento.

5) Efectuar pagos graciables.

6) Compensar los saldos que arrojen sus declaraciones juradas, con las sumas debidas por la Caja Compensadora por periodos
anteriores.

7) Coasegurar y reasegurar.

ARTICULO 18 - RESPONSABILIDAD DEL EMPLEADOR

El
La

empleador serd directamente responsable por el pago del beneficio ante la falta de concertacidén del seguro.

suspensién del seguro, por falta de pago o pago insuficiente del premio y la consecuente rescisién en su caso, haré

directamente responsable al empleador por el pago del beneficio.
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