CERTIFICADO DE COBERTURA DEL

SEGURO DE VIDA OBLIGATORIO

POLIZA NRO.: 210180935575
DATOS DEL CONTRATANTE:
NOMBRE: ICH S.A.

DIRECCION: AV CORDOBA 1332 4 L (1055) CAPITAL FEDERAL CAPITAL FEDERAL

Allianz (i)

ASEGURADO TIPO/NRO. DOCUMENTO FECHA NAC.
AMATILLI GIANLUCA CUIL 20408742677 29/12/1997
BRAVO, JUAN MAXIMILIANO CUIL 20330883899 21/10/1978
BARRAZA,ROSA NELIDA CUIL 27294109787

BARREIRO DAMIAN ANDRES CUIL 20298475724 17/11/1982
CAFFERATA ANTONELA ANDREA CUIL 27343823644 09/02/1989
CARRENO MELANY MICAELA CUIL 27408950592 27/02/1998
CARRENO ROCIO ELIZABETH CUIL 27391072073 12/04/1995
CASTILLO AILIN ELIANA CUIL 27409301504 27/03/1998
COMAN LOURDES MICAELA CUIL 27392706726 15/09/1995
CUACHACA NOELIA SOLEDAD CUIL 27320219383

DA SILVA SILVINA ALEJANDRA CUIL 27287020975 20/02/1981
DICKASON LUCAS MARTIN CUIL 20318992569 26/10/1985
DIZ,DAIANA SOLEDAD CUIL 27345392136

ESCOBAR RITA FLORENCIA CUIL 27353363145

FRANCO YESICA DNI 32462004

GENTA RODRIGO JAVIER CUIL 23258789199 03/06/1977
LECOQUEZ RODRIGO GERMAN CUIL 20369824105 11/01/1992
LETTIERI JULIAN CUIL 20445861953 20/12/2002
LOPEZ,FLORENCIA BELEN CUIL 27339250893 16/08/1988
MAGGI JORGE ALEJANDRO CUIL 20166898995 16/10/1963
MANSILLA SOLEDAD CUIL 27313177144 03/01/1985
MEZA ARIEL MARIANO CUIL 20331937216 02/10/1987
MONCANA HERRERA MICHELL ARGELIS CUIL 27958451445 11/05/1995
NATALIA SOLEDAD GOMEZ VERGARA CUIL 27351275680 09/06/1989
OJEDA MARIA LUZ CUIL 27408122800 14/11/1997
PAZ PRISCILA ALDANA CUIL 27426230076 07/08/2000
RIVERA, MARIA LAURA CUIL 27216752096 03/07/1970
RODAL LOLA CUIL 27435813068

SILVA MARTIN ALEJANDRO CUIL 23358633269 25/12/1990
SOSA JOAQUIN URIEL CUIL 20429485399 14/09/2000
VELASQUEZ JONATAN DAVID CUIL 20380957605 15/03/1994
VIGGIANO GRACIELA ALICIA CUIL 27116134859 11/10/1954
VILLACORTA GARCIA BARBARA NICOLE CUIL 27397578793 30/07/1996
VOGT MARINA BERENICE CUIL 27426602089 20/06/2000
ZACCARDO SERGIO HERNAN CUIL 20294374524 28/05/1982

DATOS DEL SEGURO
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Allianz (i)

VIGENCIA: 01/03/2022 - 01/01/2023
CAPITAL ASEGURADO POR PERSONA: 181500
COBERTURAS: MUERTE UNICAMENTE.

DESIGNACION DE BENEFICIARIOS

SEGUN DESIGNACION QUE OBRA EN PODER DEL CONTRATANTE

ALLIANZ Argentina Cia. de Seguros S.A., certifica por el presente documento que el asegurado/a se encuentra comprendido, en la péliza arriba
indicada , en un todo de conformidad con las condiciones Generales y Particulares , exclusiones y clausulas de la péliza referida , cuyo original obra
en poder del tomador a disposicién de los asegurados. Los asegurados podran solicitar informacién ante la Superintendencia de Seguros de la
Nacion con relacion a la situacion financiera de la entidad aseguradora , dirigiéndose personalmente o por nota a Julio A. Roca 721 ( C.P. 1067 ),
Capital Federal, o a los teléfonos : 4343-9090, 4331-0188 o 4331-7456, en el horario de 12.30 a 18.30 hs. Podra consultarse via internet a la
siguiente direccion: http://www.ssn.gov.ar.- Este certificado ha sido confeccionado segun la Resolucién Nro. 24697 de la superintendencia de
seguros de la Nacion del 03 de julio de 1996, como extracto de las condiciones de pdliza aprobadas por proveido Nro.75044 del 02 de marzo de
1993.

BUENOS AIRES, 06 DE ABRIL DE 2022

Amilcar Racigh
Director Técnico

Allianz Arg. Cia. de Seguros S.A.
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