
Constancia de Cobertura
Seguro Colectivo de Vida Obligatorio Decreto Nº 1567/74

Nº de Póliza: CO10 10 150593
Vigencia: 01/05/2023 al 31/05/2023

Tomador: HS-CONSULTING-LLC
30714837636

Detalle del Personal Asegurado:

Edad Fin de Cobertura:

Siempre que el asegurado mantenga la relación de dependencia con el Tomador.

Cobertura:

Muerte por cualquier causa.

Suma Asegurada

La suma asegurada es fijada por resolución de la Superintendencia de Seguros de la Nación, siendo en la actualidad

de $ 382.250 (Pesos trescientos ochenta y dos mil doscientos cincuenta).

Para ser presentado ante:

Comunicación al Asegurado

El asegurado que se iden Constancia de Cobertura

oportunamente entregada al tomador del presente contrato de seguro.

La validez del presente certificado de cobertura se encuentra condicionado a:

La totalidad del personal detallado haya estado declarado en AFIP al momento de la emisión del presente

certificado;

Pago de la prima correspondiente en debido tiempo por parte del tomador.

La póliza mantiene la vigencia mientras subsista la relación con el tomador habida al momento de la

contratación.




