
SEGUROS BERNARDINO RIVADAVIA COOP. LTDA.
Casa Central: Avenida 7 Nº755 - B1900TFV - La Plata

Tel/Fax (0221) 513-3200 / 4270550

OBJETO DEL SEGURO

CUPÓN PARA ABONAR EN AGENCIAS DE PAGO COBRO EXPRESS - PROVINCIA PAGOS - PAGO FÁCIL - RAPIPAGO - RIPSA

SEGURO

IVA CUIT

DOMICILIO

MATRÍCULAASEGURADO

COBRADORFECHA DE IMPRESIÓN

PÓLIZA

CUIT: 30-50005031-0 - IVA: Resp. Inscripto - ING. BRUTOS: Conv. Multilateral 902-667-166-1

VENCIMIENTO                          CUOTA                            IMPORTE

                                                                                                               

 GONZALEZ, ADELINA ROSARIO                                              3854422.9      SEGUN DETALLE EN CONDICIONES PARTICULARES 

                                                                                                                                 

 SALABERRY NRO 1275 CALETA OLIVI (9011) SANTA CRUZ                                                                               

                                                                                                                                 

                                                                                                                                 
 RESPONSAB. CIVIL                                                       23/2966    
                                                                                                                                 

      01/02/2024            23-16475        RESP. INSCRIPTO           27-14075378.0

                                                                                         

 CÓDIGO DE PAGO ELECTRÓNICO: 2312002966000000   

                                                                              25/01/2024         01/01             $ 874247,00  ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������                                                                          Prox. Venc.:25/02/2024
           09422287424700110224012230029660000000000011                                                                     

       Este talón por sí mismo no es válido como comprobante de pago, deberá disponer  de ticket emitido por uno de los entes citados en este cupón. Conforme lo dispuesto en el artículo 31 Ley 17.418, y
       cláusula adicional de cobranza de la póliza, la falta de pago de la prima en término importará la suspensión automática de la cobertura hasta las 00 hs del día siguiente al efectivo pago. El pago
       se juzgará en término en tanto no supere el día 30/01/2024. COMPROBANTE NO APTO PARA COBRANZA EN EFECTIVO (RES. Nº 40.541 SSN).

                                                                                                                                                                                                  20240201  



Comprobante de pago

#71463121127

Pagaste a

Seguros Rivadavia
Total pagado

$ 874.247,00

Detalle de operación

Valor de la factura $ 874.247,00

Total pagado $ 874.247,00

Código de barras

09422287424700110224012230029660000000000011

Número de transacción

5695847155996

Pagador

Daniela

Fecha de pago

02/02/2024 12:09:14

Si bien se respetará la fecha de pago emitida en este comprobante, la empresa puede demor-
ar hasta 48 horas hábiles en verlo rejeEado. Ancontrá más información en la sección yzuda de 
Cuentas z servicios.

Si necesitás contactarte con Pago Fácil para realiwar alguna consulta sobre tu pago, llamá al 
0800-444-3224 o ingresá en ***.pagofacil.com.ar.

 III SMSTAGy SAPSy - PyOL FyCM( III Gontevideo 825 BC1019yQ)U Qs.ys. Comprobante de 
pago de: Seguros Rivadavia yvenida 7 N755 - (a Plata N CZMT 30-50005031-0 3996 (26001 
02/02/2024 12:09:21 PL(MDy N 094-222-23002966000000-000 Sucursal N 000 4y6008Q3 5MM 
$$$$$$$874247,00 ASTA CLGPRLQyNTA AS Vy(MDL, SL(L SM TLDLS SZS DyTLS SA CLRRA-
SPLNDAN CLN (LS DA (y FyCTZRy. 094222874247001102240122300296600000 00000011 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Comprobante Definitivo De Pago 

 

 
   Por medio de la presente,    
                                            se deja expresa constancia que la póliza de 

Responsabilidad  Civil n° 23-12-003116, vigencia  desde 17/07/2024 hasta 

17/07/2025  a nombre de GONZALEZ, ADELINA ROSARIO  cuit 27-14075378-0 

con domicilio Salaberry  n° 1275 , Caleta Olivia . Matricula nro. 3854422 se 

encuentra con cobertura vigente hasta  en virtud de poseer sus pagos al dia .- 

 

 
 

 
Comodoro Rivadavia, 11 de noviembre de 2024. 

 

 

 
 

 

 

 

SANCHEZ RODRIGO ALEJANDRO  

                                                                                                                      Matr. SSN 61530 

 

 

 

 

 

 

 


