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AN- REVO .. © REGAMENTO DEL SEGURO COLECTIVO DE VIDA OBLI GATORI O

DECRETO 1567/ 74  ANEXO | .

CLAUSULAS
CGUF 1 . . o CLAUSULA Ul F.

CONSULTE LOS TEXTOS DE LAS CONDI Cl ONES GENERALES Y CLAUSULAS ADI Cl ONALES
CORRESPONDI ENTES A ESTE CONTRATO | NGRESANDO A PORTAL ASEGURADCS EN.

www. el norte.com ar. ) )

SI USTED NECESI TARA UNA | MPRESI ON DE LAS M SVAS PODRA SOLI CI TARLAS EN TODAS
NUESTRAS CFI CI NAS COVERCI ALES O EN CASA CENTRAL.
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al régimen de la ley 21.526.
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-CAJEROS AUTOMATICOS: Banelco y Red Link
) ENTlDA,D‘ES ES_PEC|AL|ZADAS o) COBRANZAS: ) ~ SITIOS WEB: www.pagomiscuentas.com y www.linkpagos.com.ar
Pago Facil, RapiPago, Cobro Express, MultiPago, Pronto Pago, Mercado Pago, Ripsa y A S [ )
Administradera San Juan. APP: Banelco Moévil y Link Celular
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%l;% NOMINA DE MEDIOS DE PAGO HABILITADOS %:I%
Eﬁ"é ~IMPRESORA FISCAL | »ﬁm DE DEBITO, CREDITO: Eﬂé
ndn - ENTIDADES BANCARIAS (pago en ventanilla): Visa Electron, Maestro. il
EEE Banco de la Nacién Argeljtina, Banco Provincia de Cérdoba, Banco Macro, Nuevo Banco Cr_édlig i i . EEE
| de Santa Fe y Banco Galicia. Cupon de venta: Visa, Naranja, MasterCard, Argencard, Ciudad , Local, g
i&n ) Platino, Cordobesa, Mutual, American Express y Nativa. Débito |
EEE DERING EN D BANCARIAS: - \ T . - Automatico: Naranja, Mastercard, Visa, Argencard, Cordobesa, Platino, EEE
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B O N R PR ERSEEG A IAS LN TOBRANZAR: ~ SITIOS WEB: www.pagomiscuentas.com y www.linkpagos.com.ar EI:E

Pago Fécil, RapiPago, Cobro Express, MultiPago, Pronto Pago, Mercado Pago, Ripsa y A S \
EE Administradora San Juan. APP: Banelco Movil y Link Celular E:E
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ANEXOS
AN- REVO .. © REGAMENTO DEL SEGURO COLECTIVO DE VIDA OBLI GATORI O

DECRETO 1567/ 74  ANEXO | .

CLAUSULAS
CGUF 1 . . o CLAUSULA Ul F.

CONSULTE LOS TEXTOS DE LAS CONDI Cl ONES GENERALES Y CLAUSULAS ADI Cl ONALES
CORRESPONDI ENTES A ESTE CONTRATO | NGRESANDO A PORTAL ASEGURADCS EN.

www. el norte.com ar. ) )

SI USTED NECESI TARA UNA | MPRESI ON DE LAS M SVAS PODRA SOLI CI TARLAS EN TODAS
NUESTRAS CFI CI NAS COVERCI ALES O EN CASA CENTRAL.




