Pdliza aprobada por SSN. Exp. 3260 - Prov. 8465 - 06/12/1947 - Res. 36100 y modificatorias - 19/09/2011.
SEGUROS BERNARDINO RIVADAVIA COOP. LTDA. - Casa Central: Av. 7 N© 755 - B1900DHB - LA PLATA - Tel. 0810-999-3200 - CUIT:30-50005031-0

SEGUROS
RIVADAVIA

Frente de Podliza

Condiciones Particulares

ASEGURADO GUIZADO, PABLO ARIEL MAT. 5620619.4 CUIT 20-31486789-1

PRODUCTOR: CORTES CARLA BRUNELA

DOMICILIO MITRE E H. YRIGOYEN MAT.: 99184
(5622) VILLA ATUEL MENDOZA 00-0-00000-00000- S/P 21892.5

Entre SEGUROS BERNARDINO RIVADAVIA COOPERATIVA LIMITADA (en adelante "el Asegurador") y el solicitante (en
adelante "el Asegurado") se conviene en celebrar un contrato de seguro, sujeto a las condiciones generales, particulares, clausulas
adicionales, exclusiones y limites de la presente péliza. Se incluye la cobertura basica del Seguro Obligatorio Automotor.

POLIZA DE SEGURODE VEHICULOS AUTOMOTORES Y/0 REMOLCADOS NUMERO 13/880392-001

VIGENCIA
EMISION 09/09/2023 desdelas12hs.del 09/09/2023 hastalas12hs.del 09/01/2024 DIAS DE VIGENCIA 12?2

ENDOSO 13/880392-001
LUGAR DE EMISION: La Plata

OBJETO DEL SEGURO

SEMI-REMOLQUE CAJA METALICA MODELO: 2008
MARCA: MALDONADO SR-CA

CHASSIS: 8EMP1453085S000236

PAT.: HKN502 USO: SEMI-REMOLQUE COMERCIAL

Condiciones Generales: SO-RC 06.1 CG-RC 01.1 CG-RC 02.1 CG-RC 03.1 CG-RC 04.1 CG-RC 05.1 CG-DA 01.1 CG-DA 02.1 CG-DA
04.2 CG-IN 01.1 CG-IN 02.1 CG-IN 04.2 CG-RH 01.1 CG-RH 02.1 CG-RH 04.2 CG-CO 02.2 CG-CO 03.1 CG-CO 04.1 CG-CO 05.1 CG-CO
({9% gg-gg (l)é% CG-CO 08.1 CG-CO 09.1 CG-CO 10.1 CG-CO 11.1 CG-CO 12.1 CG-CO 13.1 CG-CO 14.1 CG-CO 15.1 CG-CO 16.1 CG-CO

Clausulas Adicionales: CA-CC 04.2 CA-CC 09.1 CA-CO 01.1 CA-CO 06.1 CA-CO 14.1 CA-RC 02.1 CA-RC 05.1 CA-RC 05.2 CO-EX 01.1
CO-EX 03.1 CO-EX 04.1 CO-EX 05.1 CO-EX 06.1 CO-EX 07.1 CO-EX 08.1

PRIMA ™
(1) PRIMA PURA 72698,83
(2) CARGO FINANCIERO
(3) TASA S.S.N. 0,60% T1.V.A. 21,00% BONIFICACION 7269,88
INTERNOS 0,10% TASA S.V. 1,00%
SELLOS 0,75% LEY 19518 0,50%

R.G.3337 (D.G.I.) 3,00%
C.S. 3309,00 IMPUESTOS Y TASAS @ 23122,72
DJ.INSC. 139

FORMA DE PAGO: 4 CUOTAS

PREMIO $ 96796,00

COD. PAGO ELECTRONICO BANELCO: 1302880392000000

La entidad aseguradora dispone de un Servicio de Atencién al Asegurado. Por reclamos, que no hayan sido

solucionados previamente por las vias de atencién al publico de la entidad, podran comunicarse con este

Servicio al teléfono al 0221 4455001 (opcidn 1 alternativa 3). Los datos de los Responsables del Servicio de

Atencion al Asegurado se encuentran disponibles en la pagina web www.segurosrivadavia.com.

En caso de que existiera un reclamo ante la entidad aseguradora y que el mismo no haya sido resuelto o haya

sido desestimado, total o parcialmente, o que haya sido denegada su admision, podra comunicarse con la

Superintendencia de Seguros de la Nacion por teléfono al 0800-666-8400 o por correo electrénico a
consultas@ssn.gob.ar.

ADVERTENCIA: Si el texto de esta pdliza difiriera del contenido de la propuesta, la diferencia se considerara aprobada por el Asegurado, Rosana |barrart
si no reclama’fjentro de un mes de he:be: recibido la Ec’)liza (Ar'gicu!o ‘12 de la Ley de Seggr_os). ) o Gerente General
Los vocablos “Asegurado”, “Tomador” o “Contratante” se usan indistintamente en esta péliza, por lo que debe darseles el significado que

corresponda, segun las circunstancias del caso.
La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8 del Reglamento de la Actividad Aseguradora.



o A S
ROSA DE CORTES NA
SEGUROS rrobUCTOR/ASESOR DE ssglu%s FaRHER

RIVADAV DIAGONAL PELLEGRIN 62

BA GENCRAL ALVE (5620) MENDDZA

sy CU!1 2/-13204760.5 MATRICULA 65051 TE.2625-491013 |
guizadodiego@hotmail.com 77 5

) ﬂ

GUIZADO, PABLO ARIEL 5620619.4 || pOLIZA 13/880392 |[ AUTOMOTORES [?oa. 13/07794] |

Wy

VIGENCIA DESDE 09/05/2023 AL 09/05/2024 CUOTA 9|l VENC. CUOTA 09/01/2024 PROX. VENC. 08/02/2024 j

MITRE E H. YRIGOYCN VILLA ATUCL MENDOZA ccl. 02625 524090 pablo_gufmar@hotmail.com

—

Recibi del asegurado lasumade $ **42757,00 para aplicar al pago de la péliza de SEGUROS BERNARDINO RIVADAVIA COOP. LTDA., c& acuede_c? ic '.
establecido por Resolucion N®429/2000 del Ministerio de Economia de laNacidny Res. N©27.627 y aclaratoriasde la Superintendenciade Segurosce Iz Nac:on.

SON PESOS CUARENTA Y DOS MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y SIETE
MARCA MALDONADO SR-CA M0OD. 2008

PATENTE: HKN502
CAP.ASEG.: 13471300 AJ.AUTOMAT.: 40 %

Comprobante no valido para cobro en efectivo; s6lo para cobro con chegye
f c1 pago con cheque serd efectivo cuando se acredite su importe.

(ﬁ\ g ffwﬁf‘f' &9 ‘3 D

Lugar y fecha: *l@@\ Q\)va < \-'-}ﬂﬁ QJ}O& re."f? Firma: &/
Comprobante de candelacion en: AVENIDA H. VRTGOYEN 159 ESQ. ALMARUERLS

DESDE LAS 9:00 HS. A LAS 16:00 HS /z;f
LA ENTIDAD ASEGURADORA SOLO CONSIDERARA CUMPLIDA LA OBUGACION CUANDO SE PRODUZCA EL INGRESO DE LOS FQRDOP EN LOS ( S MR T
SAGO DE PREMIOS DE SEGUROS (MEDIOS ELECTRONICOS DE PAGO, ENTIDADES BANCARIAS O TARIETAS DE DEBITO, CREDITQHS comagj. Lgsupﬁggﬁgégg1:?;’,':&}'30> f“*\: EL
QUE PERCIBAN PREMIOS DEBERAN INGRESAR LOS PAGOS EN LOS SISTEMAS HABILITADOS DENTRO DE LOS DOS DIAYHABILES, PONIENDOA DISPOSICION g OE S:.Gu.xas
COMPROBANTE DE CANCELATONEN EL DOMICILIO DE LA ASEGURADORA O DEL PRODUCTOR. o : ! N DEL ASEGURADQ EL
P.FACT. 09/01/2024 - 09/05/2024

—_—
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