,‘@ FEDERACION PATRONAL

PAGO CONSOLIDADO 13-04-2024 SEGUROS
IJe{ei[e]\MAUTOMOTORES POLIZA EXEEENT)

Plan de pago consolidado:
Periodo facturado 20-04-2024 al 20-08-2024
* Péliza: 4-31988070-0 Riesgo: Pat.AF329EB SCANIA R 450 A 4X2 (ultimo endoso facturado: 0)
* Péliza: 35-4336940-0 Riesgo: AP FAMILIARES TRANSPORTADOS (ultimo endoso facturado: 0)

| ASEGURADO: 3162651 BERGERAC SRL

CUIT/CUIL: 30711172277 : Domicilio: SAN MARTIN N* 1390
Localidad: SOLDINI Pcia: SANTA FE CP: 2107

CUOTA Y VENCIMIENTO m MONTO CUOTA SALDO CUOTA

Pago contado saldo facturado. Fecha limite pago 03-05-2024 PESOS 2,273,730.40
1/12 Vencimiento 23/04/2024. PESOS 645,452.00 645,452.00
2/12 Vencimiento 23/05/2024. PESOS 645,452.00 645,452.00
3/12 Vencimiento 23/06/2024. PESOS 645,452.00 645,452.00
4/12 Vencimiento 23/07/2024. PESOS 645,452.07 645,452.07

MEDIOS DE PAGO. Las cuotas de la presente poéliza pueden ser abonadas con Pago Facil, Rapipago, Provincia Net, Cobro Express,
Pago Mis Cuentas, Pagos Link, Interbanking (Interpagos), VISA Pago Puntual o Servicios de Pago Mastercard. También puede
solicitar la adhesion al servicio de cobro por DEBITO AUTOMATICO en tarjeta de crédito o CBU.

Las siguientes tablas contienen informacion util que te servira a la hora de abonar esta péliza:

PAGO ELECTRONICO PAGO EN EFECTIVO

Agente Codigo de pago electrénico Agente Identificacion
Pago Mis Cuentas 3162651 Cobro Express CUIT 30711172277
Pagos Link 3162651 Rapipago CUIT 30711172277
Visa Pago Puntual 040319880700000 Multipago CUIT 30711172277
Interbanking 3162651 Pago Facil CUIT 30711172277
Servicio de Pago Mastercard 3162651 Provincia Net CUIT 30711172277
Amex Pay CUIT 30711172277 Pronto Pago CUIT 30711172277
Ripsa CUIT 30711172277
Plus Pagos CUIT 30711172277
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Autogestiona el pago de tus polizas desde nuestrs WEB o APP.
De esta manera no solo gands mucho tiempo, sino que colabords en el cuidado
del medicambiente por el mengr consumao de papel,

PAGO DIRECTO
Es facil y rapido. Entrd desde la web ingresando a Acceso Asegurados desde www.fedpat.com.ar o desde
la APP para s artphones FedPat Movil y pag# tu seguro en sencillos pasos con tarjeta de débito o crédito,
Adermas podras consultar y descargar tu poliza, declarar y consultar siniestros y muchas cosas mas.

PAGO ELECTRONICO
Pago Mis Cuentas, Pagos Link, Interbanking, Servicios de Pago Mastercard, Visa Pago Puntual, Amex Pay

Faooits @ e @0 VISA ]

PAGO POR DEBITO AUTOMATICO

Adherite a través de las siguientes tarjetas:

@ visa E 2 [T '@I' E) 4 FAVACARD €y

PAGO EN EFECTIVO
Cobro Express, Rapipago, Pago Facil, Provincia Net, Multipagos, Pronto Pago, Ripsa y Plus Pagos

‘% rapipago @ ’ﬁﬂgﬁ! PRONTD RIPSA @F‘l‘um’-‘n:g:us

DESCARGA LA APP FEDPAT MOVIL

scarga la APP en tu smartphone y tené al.ﬁ.LL \MCE DE LA MANO toda la informacion de tus seguros.
Fodras pagar tus cuotas, declara ultar siniestros y muchas cosas mas.

= 3 Ok iy

‘Y9

0810-222-5588
www.fedpat.com.ar

@ fedpatoficial €@/ fedpatoficial ) Federacion Patronal Seguros (&) Federacicn Patronal Seguros @ segurcs@iedpat.com.ar
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¢ FEDERACION PATRONAL
CERTIFICADO DE MERCOSUR / CARTIFICADO DE MERCOSUL . SEGUROS

RS S e FEDERACION PARONAL
SEGUROS SEGUROS

. SEGURO OBLIGATORIO DEL AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716/08
Cliente: 3162651 BERGERAC SRL io de la Ley Nacional de Transito y Seguridad Vial N°26363)
Domicilio: SAN MARTIN N* 1390 SOLDINI CP 2107 SANTA FE La posesion de este comprobante obligatorio sera prueba suficiente de la vigencia del seguro
obligatorio de automotores exigido por el art. 68 de la Ley N 24449. Conforme el art. 2 de la

Modelo SCANIA R 450 A 4X2 Vigencia desde Disp. N 70/2009 de la AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacion del
T. Vehiculo CAMIONES MAS DE 10 TNS. 20-04-2024 12:00 Hs. recibo de pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no podra
Motor 8400241 Vigencia hasta ser aduc@da por !a Autoridad de Constatacion para determinar el incumplimiento de los requisitos
Chasis +9BSR6X200++N4011080+ 20-04-2025  12:00 Hs. para la circulacion.
Afo 2022 Plan de Cobertura TD3 - TODO EN CASO DE SINIESTRO obtenga los siguientes datos: Nombre, direccion, teléfono y registro
Patente AF329EB RIESGO CON FRANQUICIA FIJA del conductor. Marca, patente, propietario y seguro de tercero. Nombre, direccién y teléfono de
los testigos. Luego dirijase a su productor o a la Compaiia.
Plan Pago Asist. Juridica: En accidentes de transito con terceros lesionados, llame al 0800-222-0022
CUOTAS MENSUALES
MEDIOS DE PAGO. Las cuotas de la presente péliza pueden ser abonadas con Pago Facil,
Rapipago, Provincia Net, Cobro Express, Pago Mis Cuentas, Pagos Link, Interbanking
(Interpagos), VISA Pago Puntual o Servicios de Pago Mastercard. También puede solicitar
Asistencia al Vehiculo: categoria de servicio: (No dispone) la adhesion al servicio de cobro por DEBITO AUTOMATICO en tarjeta de crédito o CBU.

FEDERACION PATRONAL Seguros S.A.U. Diego F o Vali
Avda. 51 N 770 (B1900AWP), La Plata, Bs. As., Al ti lego rernanco valina
Renovacién RUTA vda ( ). La Plata, Bs. As., Argentina Gerente General Jag. 3



¢ FEDERACION PATRONAL
CERTIFICADO DE MERCOSUR / CARTIFICADO DE MERCOSUL A SEGUROS
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¢ FEDERACION PATRONAL
Péliza impresa el dia 13-04-2024 A SEGUROS

TS JAUTOMOTORES PRODUCTO [E VI PoLzA D

Productor: 25942 CGL ASESORES DE SEGUROS SRL Matricula SSN: 1358 AG: 22

Vigencia Desde Vigencia Hasta DATOS DEL ASEGURADO

FRENTE DE POLIZA

Desde 12:00 Hs. del 20-04-2024 Hasta 12:00 Hs. del 20-04-2025 NOMBRE BERGERAC SRL
SmineiEadas) s DOMICILIO SAN MARTIN N* 1390
122 TD3 - TODO RIESGO CON FRANQUICIA FIJA LOCALIDAD SOLDINI

Endoso Lugar de emision CODIGO POSTAL 2107

0 La Plata, Buenos Aires, Argentina PROVINCIA SANTA FE

Péliza anterior Fecha de emision CONDICION DE IVA INSCRIPTO
30315350 12.04.2024 CUIT/DNI 30711172277 /

ASEGURADO NRO. 3162651

B ASEGURADOS ADICIONALES

FEDERACION PATRONAL SEGUROS S.A.U. Domicilio: Av. 51 n°770 - La Plata - CP B1900AWP - Pcia de Bs. As. - IVA-RESPONSABLE INSCRIPTO.
Imp.S/Ing.Brutos:Conv.Mult.902-867191-2. Fecha Inicio de Actividad: 08/11/2000.
FEDERACION PATRONAL SEGUROS S.A.U.,CUIT: 33-70736658-9 (en adelante "el Asegurador") asegura a la persona indicada anteriormente (en adelante "el Asegurado/Tomador"),

bajo las condiciones de la presente pdliza, que han sido convenidas para ser ejecutadas en buena fe, y de conformidad con la solicitud de seguro presentada por el Asegurado/Tomador, la
que se declara parte integrante de este contrato

PLAN DE PAGO DEL ENDOSO PERIODO FACTURADO Pago del Impuesto de sellos de $ 10168.4 por
declaracion jurada.

NUMERO VENCIMIENTO IMPORTE 04 _na. Numeros de Inscripcion:
20-04-2024 ‘ 20-08-2024 33-70736658-9
14| 23-04-2024 $ 644,168.00
34|  23-06-2024 $ 644,168.00 LIQUIDACION DEL PREMIO
4/4|  23-07-2024 $ 644,168.07 | pRIMA
$ 1,783,616.56
LV.A. SELLADO OTROS IMP. Y TASAS
$ 488,083.11 $ 10,168.40 $ 44,740.96
PREMIO DEL ENDOSO
$ 2,576,672.07
TOTAL: $ 2,576,672.07| | \JONEDA CONTRATO | TEA CARGO FINANCIERO
PESOS 197.73% $ 250,063.04

Si el texto de esta poliza difiriera del contenido de la propuesta, la diferencia se considerara aprobada por el Asegurado si no reclama dentro de un mes de haber recibido la péliza

(Art.12 de la ley de Seguros). Cuando se mencionen los vocablos "Asegurado” o "Tomador/Contratante" se considerara indistintamente segun correspondan. Emitida en La Plata el
12 de Abril  de 2024

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reg. General de la Actividad Aseguradora.

La entidad aseguradora dispone de un Servicio de Atencion 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 0810-222-5588. Los datos de los Responsables del Servicio de Atencién al Asegurado se encuentran disponibles en la
pagina web www.fedpat.com.ar.

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 admisién, podra comunicarse con la Superintendencia de Seguros de la Nacion por teléfono al

0800-666-8400 o por correo electronico a consultas@ssn.gob.ar. Diego Fernando Vallina

Gerente General

Para consultas o reclamos, comunicarse con FEDERACION PATRONAL SEGUROS S.A.U., al teléfono 0810-222-5588

Esta pdliza ha sido aprobada por la Superintendencia de Seguros de la Nacion mediante Resolucién N 36100,36696,38065,38066,39327,39927
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) ) ¢ FEDERACION PATRONAL
FRENTE DE POLIZA - CONDICIONES PARTICULARES (CONTINUACION) * SEGUROS

S NAUTOMOTORES PRODUCTO ST A POL1ZA SETL
DESCRIPCION DEL OBJETO ASEGURADO

Vehiculos Tipo De Carroceria Marca

CAMIONES MAS DE 10 TNS. CAMION-PLAYO SCANIA

Modelo Ao Destino

SCANIA R 450 A 4X2 2022 COMERCIAL

Patente Nro Motor Nro Chasis

AF329EB 8400241 +9BSR6X200++N4011080+

Zona De Riesgo Bonificacion Buen Resultado Fabricacion

BAJO RIESGO 15 % NACIONAL

Rc Ampliada Franquicia Por Dafo

50 % de ajuste CAMIONES 2% DE LA SUMA ASEGURADA

Campos Petrol. (CARC 5.2) Y/O Aeropuertos (CARC 5.1) Franquicia Por Dafios (CADI 1.1) Dcto. Por Alarma (CARH 2.1)

$ 16.000.000 $3.600.000 ALARMA SATELITAL

Ajuste Automatico (CACC 4.2) Lugar de Guarda

30 % SOLDINI
| CONDICIONES GENERALES Y ESPECIFICAS QUE SE ANEKAN Y FORMAN PARTE INTEGRANTEDE LAPRESENTEPOLZA |
SORC 6.1 CGRC 1.1 CGRC 2.1 CGRC 3.1 CGRC 4.1 CGRC 5.1 CGDA 1.1 CGDA 2.1
CGDA 3.2 CGDA 4.2 CGIN 1.1 CGIN 2.1 CGIN 3.2 CGIN 4.2 CGRH 1.1 CGRH 2.1
CGRH 3.2 CGRH 4.2 CGCO 2.2 CGCO 3.1 CGCO 4.1 CGCO 5.1 CGCO 6.2 CGCO 71
CGCO 8.1 CGCO0 9.1 CGCO 10.1 CGCO 111 CGCO 121 CGCO 13.1 CGCO 14.1 CGCO 15.1
CGCO 16.1 CGCO 17.1 CGCO 18.1 CARC 2.1 CARC 5.1 CARC 5.2 CADA 1.1 CADA 5.1
CADA 5.2 CADI 1.1 CADI 7.1 CADI 11.1 CADR 1.2 CARH 1.1 CARH 2.1 CARH 3.1
CACC 4.2 CACO 2.1 CACO 3.1 CACO 6.1 CACO 14.1 CACO 7.1 CADI 6.1

ANEXO1:CGRC 2.1_CGRH 2.1_CGIN 2.1_CGDA 2.1

RIESGOS CUBIERTOS DATOS RELEVANTES

030 CGRC-RESP.CIVIL LIMITE MAXIMO SUMA ASEGURADA

ANEXO CGRC RESP.CIVIL LIMITE MAXIMO $ 262,500,000.00
La presente cobertura cubre hasta la suma maxima mencionada, en cada acontecimiento que se detalla a continuacion:

A) Lesiones y/o Muerte a Terceros Transportados (cuando este riesgo se comprende en la cobertura)

B) Lesiones y/o Muerte a Terceros no Transportados

C) Daios Materiales a cosas de terceros (cuando este riesgo se comprende en la cobertura)

Sin que los mismos puedan ser excedidos por el conjunto de indemnizaciones que provengan de un mismo hecho generador.

ANEXO CARC 5.1y CARC 5.2
Limitacion de la cobertura de Responsabilidad Civil hacia Terceros Transportados y no Transportados de Vehiculos Automotores que ingresen a
Aerddromos, Aeropuertos y Campos Petroliferos.

a) Lesiones y/o Muerte a Terceros Transportados

(cuando este riesgo se comprende en la cobertura).................. $ 16.000.000.-
b ) Lesiones y/o Muerte a Terceros no Transportados ..$ 16.000.000.-
c) Dafios Materiales a cosas de terceros.............ccooervieeinnennns $ 16.000.000.-

IMPORTANTE: lo detallado corresponde a las sumas maximas para cada acontecimiento sin que los mismos puedan ser excedidos por el
conjunto de indemnizaciones que provengan de un mismo hecho generador.

060 CGRH-ROBO Y/O HURTO TOTAL SUMA ASEGURADA
$ 180,000,000.00

070 CGIN-INCENDIO TOTAL SUMA ASEGURADA
$ 180,000,000.00

080 CGDA-DESTRUCCION TOTAL SUMA ASEGURADA
$ 180,000,000.00

090 CGIN-INCENDIO PARCIAL SUMA ASEGURADA
$ 180,000,000.00

110 CGRH-ROBO Y/O HURTO PARCIAL SUMA ASEGURADA
$ 180,000,000.00

140 CGDA-DANO PARCIAL D3 SUMA ASEGURADA
BENEFICIO ADICIONAL DE CRISTALES $ 180,000,000.00

CA-DI 11.1 Indemnizacion por rotura de Cristales Laterales, CA-DI 7.1 Parabrisas y Luneta con un limite de $40.000.- por evento. Este beneficio  FRANQUICIA
NO TENDRA LIMITES si la reposicién fuera realizada por FEDERACION PATRONAL SEGUROS S.A.U. y/o prestador que esta aseguradora $3.600.000
designe. T

CARH 3.1 Advertencia al Asegurado:El Asegurador acepta cubrir el vehiculo especificado en el Frente de Pdliza contra los riesgos de robo o hurto, en virtud de la declaracién
efectuada por el Asegurado de que acepta la instalacion en dicho vehiculo de la Unidad de Localizacién Vehicular, sistema que comprende el rastreo, localizacién y asisterfRagd



) ) ¢ FEDERACION PATRONAL
FRENTE DE POLIZA - CONDICIONES PARTICULARES (CONTINUACION) A SEGUROS

S NAUTOMOTORES PRODUCTO ST A POL1ZA SETL

vehiculos robados o hurtados dentro de los limites de la Republica Argentina, cuyo costo tanto de la instalacién como del abono sera a cargo del Asegurador y con tal fin, el
Asegurado se obliga a presentarse con el vehiculo asegurado ante el prestador del servicio, en adelante el Prestador, en un plazo méaximo de quince dias corridos contados
desde el inicio de vigencia de la pdliza, a efectos de proceder de inmediato a la instalacion de la Unidad de Localizacion Vehicular dentro de dicho plazo.

Si el Asegurado no cumpliera con la obligacion especificada en el parrafo precedente y/o con las cargas que forman parte de esta clausula, la Clausula CG-RH 1.1 Riesgo
Cubierto, quedara nula y sin valor, sin necesidad de notificacién alguna.

CA-RH 2.1 Advertencia al Asegurado: El Asegurador acepta cubrir el vehiculo especificado en el Frente de Pdliza contra los riesgos de robo o hurto, en virtud de la declaracion
efectuada por el Asegurado de que dicho vehiculo tiene instalada una Unidad de Localizacién Vehicular, sistema que comprende el rastreo, localizacion y asistencia de vehiculos
robados o hurtados dentro de los limites de la Republica Argentina. Si el Asegurado no cumpliera con las cargas que forman parte de esta clausula, la Clausula CG-RH 1.1
Riesgo Cubierto, quedara nula y sin valor, sin necesidad de notificacién alguna.

CADI 6.1 DANOS OBSERVADOS PREVIO AL ASEGURAMIENTO

Advertencia al Asegurado: Conste que el vehiculo asegurado presenta los dafios que se especifican en el Frente de Pdliza. Una vez que dichos dafios hayan sido reparados, el
Asegurado comunicara fehacientemente tal circunstancia al Asegurador, para que este verifique la reparacion efectuada y emita el endoso correspondiente.

ESPECIFICACION DE DANOS:
CADI 6.1 DANOS OBSERVADOS PREVIO AL ASEGURAMIENTO

Advertencia al Asegurado: Conste que el vehiculo asegurado presenta los dafios que se especifican en el Frente de Pdliza. Una vez que dichos dafios hayan sido reparados, el
Asegurado comunicara fehacientemente tal circunstancia al Asegurador, para que este verifique la reparacion efectuada y emita el endoso correspondiente.

ESPECIFICACION DE DANOS:
CADI 6.1 DANOS OBSERVADOS PREVIO AL ASEGURAMIENTO

Advertencia al Asegurado: Conste que el vehiculo asegurado presenta los dafios que se especifican en el Frente de Pdliza. Una vez que dichos dafios hayan sido reparados, el
Asegurado comunicara fehacientemente tal circunstancia al Asegurador, para que este verifique la reparacion efectuada y emita el endoso correspondiente.

ESPECIFICACION DE DANOS:
CADI 6.1 DANOS OBSERVADOS PREVIO AL ASEGURAMIENTO

Advertencia al Asegurado: Conste que el vehiculo asegurado presenta los dafios que se especifican en el Frente de Pdliza. Una vez que dichos dafios hayan sido reparados, el
Asegurado comunicara fehacientemente tal circunstancia al Asegurador, para que este verifique la reparacion efectuada y emita el endoso correspondiente.

ESPECIFICACION DE DANOS: falta colocacion de deflector superior de techo, pintado de chasis parte trasera ( alojamiento de plato) Colocacién de llantas y cubiertas”

DE CONFORMIDAD CON LO SOLICITADO POR EL ASEGURADO, SE HACE CONSTAR QUE LA ASEGURADORA A PARTIR DE LA FECHA DE VIGENCIA DEL PRESENTE
ENDOSO, TRANSFIERE A LA NUEVA UNIDAD LA COBERTURA QUE SE DETALLA EN LAS CONDICIONES PARTICULARES, SIENDO DE APLICACION LOS ANEXOS
QUE EN EL MISMO SE CONSIGNAN.

SE DEJA CONSTANCIA QUE LA UNIDAD AMPARADA BAJO ESTA POLIZA NO REALIZA TRANSPORTE INTERJURISDICCIONAL DE CARGAS, POR LO CUAL DICHA
UNIDAD NO ESTA ALCANZADA POR LA REGLAMENTACION VIGENTE QUE OBLIGA A LA INSCRIPCION EN EL R.U.T.A.

CACO 2.1 Cobertura de Muerte o Invalidez Total y Permanente del Conductor y/o Asegurado en Accidente Automovilistico en el vehiculo Asegurado (1 % sobre RC Voluntaria
POR PERSONA)

CACO 3.1 Cobertura de Muerte o Invalidez Total y Permanente cubriendo al Cényuge y/o los parientes del Conductor y/o Asegurado hasta el tercer grado de consanguinidad o
afinidad, en Accidente Automovilistico en el vehiculo Asegurado (1 % sobre RC Voluntaria POR PERSONA)

ACCESORIOS SUMAS ASEGURADAS

CLIMATIZADOR $ 1,000,000.00
VIGIAS $ 1,000,000.00
CUIP:

07261030010000000000000000003198807000000000000099307111722774-2000000135820000000693120121

La Red Federal de Asistencia a Victimas y Familiares de Victimas de Siniestros Viales brinda asesoramiento legal, psicolégico, social y de rehabilitaciéon en la
post emergencia vial a nivel nacional.

Usted puede comunicarse a la linea telefénica unica y gratuita 0800-122-7464 de lunes a viernes de 8 a 20 hs.

Correo electronico: oav@seguridadvial.gob.ar

EL VEHiCU'LO ASEGURADO DEBERA CONTAR CON EL RESPECTIVO GRABADO INDELEBLE DEL DOMINIO EN DETERMINADAS PARTES DE LA
CARROCERIA CONFORME LO DISPONGA LA NORMATIVA DE AQUELLAS JURISDICCIONES EN LAS QUE EL MISMO ES OBLIGATORIO.

En caso de siniestro, la falta de presentacion de la informaciéon y/o documentacion solicitada en la Resolucion N° 28/2018 de la Unidad de Informacion
Financiera (U.l.F.), no obstara al pago correspondiente, si obrara en poder de la aseguradora la documentacién requerida por la legislacion aplicable en
materia de seguros, sin perjuicio de la responsabilidad del Sujeto Obligado de evaluar adecuadamente esa falta de presentacion de informacion y/o
documentacion, a la luz de la normativa aplicable en materia de prevencién de Lavado de Activos y Financiacion del Terrorismo.

***E| Asegurado o Tomador puede solicitar en cualquier momento a la Aseguradora un ejemplar en original de la presente documentacion***

Auxilio mecanico, servicio adicional de remolque y urgencias mecanicas tercerizado a través de S.0.S S.A. con cargo a la Compaiiia: No dispone

Condiciones Generales del servicio: Puede consultarlos en su Web Asegurados o solicitarselo a su productor.
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FEDERACION PATRONAL SEGUROS S.A.U. CUIT: 33-70736658-9

Domicilio: Av. 51 n°770 - La Plata - CP B1900AWP - Pcia de Bs. As.

IVA-RESPONSABLE INSCRIPTO

Imp.S/Ing.Brutos:Conv.Mult.902-867191-2. ¢ FEDERACION PATRONAL

Fecha Inicio de Actividad: 08/11/2000. 4 SEGUROS
FACTURA ORIGINAL

TS 4 - AUTOMOTORES PRODUCTO [TV I POLZA

Asegurado Domicilio Fecha de Emision
BERGERAC SRL SAN MARTIN N* 1390 12-04-2024
CUIT/ DNI Localidad Endoso
30711172277/ SOLDINI 0
IVA Provincia Periodo Facturado Desde
INSCRIPTO SANTA FE 20-04-2024
Asegurado nro. Codigo Postal Periodo Facturado Hasta
3162651 2107 20-08-2024

Ag. / Prod / Org

22

25942 - CGL ASESORES DE SEGUROS SRL
9760 - SALTA S.A.

PLAN DE PAGO DEL ENDOSO LIQUIDACION DE PREMIO Y OTROS CONCEPTOS

NRO. VENCIMIENTO IMPORTE PRIMA $ 1.783.616.56

s paossomals cas 1500 | | FECARGOS s

3/4 23-06-2024|$ 644,168.00 SUB-TOTAL $ 2,033,679.60

44 23-07-2024|$ 644,168.07 IVA $ 427,072.72
SUB-TOTAL $ 2,460,752.32

PERCEPCION IVA $ 61,010.39

SELLADOS $ 10,168.40

OTROS IMPUESTOS Y TASAS $ 44,740.96

MONTO TOTAL DEL PREMIO $ 2,576,672.07

TOTALES: $ 2,576,672.07

Atento a lo establecido por la R.G. (AFIP) N 4523/2019 el contribuyente debera descargar de la web del Organismo (www.afip.gob.ar) el Formulario F.2005 -
Certificado de Percepcién del Impuesto al Valor Agregado, con su numeracion definitiva.
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Vigencia Desde Vigencia Hasta DATOS DEL ASEGURADO

¢ FEDERACION PATRONAL

FRENTE DE POLIZA Péliza impresa el dia 13-04-2024 N SEGUROS

SECCION NSO EFINZENEEE PRODUCTO Y ERGIVE LU LR POLIZA VER[LIT)

Productor: 25942 CGL ASESORES DE SEGUROS SRL Matricula SSN: 1358 AG: 22

Desde 12:00 Hs. del 20-04-2024 Hasta 12:00 Hs. del 20-04-2025 NOMBRE BERGERAC SRL
SmineiEadas) s DOMICILIO SAN MARTIN N* 1390
365 100 - PLAN BASICO LOCALIDAD SOLDINI

Endoso Lugar de emisién CODIGO POSTAL 2107

0 La Plata, Buenos Aires, Argentina PROVINCIA SANTA FE

Péliza anterior Fecha de emision CONDICION DE IVA INSCRIPTO
2817037 12-04.2024 CUIT/DNI 30711172277 /

ASEGURADO NRO. 3162651

B COTITULARES

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________|
FEDERACION PATRONAL SEGUROS S.A.U. Domicilio: Av. 51 n°770 - La Plata - CP B1900AWP - Pcia de Bs. As. - IVA-RESPONSABLE INSCRIPTO.
Imp.S/Ing.Brutos:Conv.Mult.902-867191-2. Fecha Inicio de Actividad: 08/11/2000.

FEDERACION PATRONAL SEGUROS S.A.U.,CUIT: 33-70736658-9 (en adelante "el Asegurador") asegura a la persona indicada anteriormente (en adelante "el Asegurado/Tomador"),
bajo las condiciones de la presente pdliza, que han sido convenidas para ser ejecutadas en buena fe, y de conformidad con la solicitud de seguro presentada por el Asegurado/Tomador, la
que se declara parte integrante de este contrato

PLAN DE PAGO DEL ENDOSO PERIODO FACTURADO Pago del Impussto de sellos de § 61.32 por
declaracion jurada.

NUMERO VENCIMIENTO IMPORTE 04 04 Numeros de Inscripcion:
20-04-2024 ‘ 20-04-2025 33-70736658-9
1112|  23-04-2024 $ 1,284.00
3112|  23-06-2024 $ 1.284.00
4112|  23-07-2024 $ 1,284.00
5M12|  23-08-2024 $ 1284000 | | PRIMA
6/12|  23-09-2024 $ 1,284.00 $ 12,263.70
712|  23-10-2024 $ 1,284.00
8112|  23-11-2024 $ 1,284.00 | | LV.A. SELLADO OTROS IMP. Y TASAS
912|  23-12-2024 $ 1,284.00
10112|  23-01-2025 $ 1.284.00 $ 294329 $ 61.32 $ 134.90
1112|  23-02-2025 $ 1,284.00
12/12|  23-03-2025 $ 1.279.21 | | PREMIO DEL ENDOSO
$ 15,403.21
TOTAL: $ 15,403.21| | MONEDA CONTRATO | TEA CARGO FINANCIERO
PESOS 0.00% $ 0.00

Si el texto de esta poliza difiriera del contenido de la propuesta, la diferencia se considerara aprobada por el Asegurado si no reclama dentro de un mes de haber recibido la péliza
(Art.12 de la ley de Seguros). Cuando se mencionen los vocablos "Asegurado” o "Tomador/Contratante" se considerara indistintamente segun correspondan. Emitida en La Plata el
12 de Abril  de 2024

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el punto 7.8. del Reg. General de la Actividad Aseguradora.

La entidad aseguradora dispone de un Servicio de Atencion 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 0810-222-5588. Los datos de los Responsables del Servicio de Atencién al Asegurado se encuentran disponibles en la
pagina web www.fedpat.com.ar.

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 admisién, podra comunicarse con la Superintendencia de Seguros de la Nacion por teléfono al

0800-666-8400 o por correo electronico a consultas@ssn.gob.ar. Diego Fernando Vallina

Gerente General

Para consultas o reclamos, comunicarse con FEDERACION PATRONAL SEGUROS S.A.U., al teléfono 0810-222-5588

Esta pdliza ha sido aprobada por la Superintendencia de Seguros de la Nacién mediante Resolucion N 18805
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) ) ¢ FEDERACION PATRONAL
FRENTE DE POLIZA - CONDICIONES PARTICULARES (CONTINUACION) * SEGUROS

SECCION [N I NI NEEE PRODUCTO NN F R G VE L bR POLIZA VEELTYT)
DESCRIPCION DEL OBJETO ASEGURADO

Patente
AF329EB
Tipo de Transporte

Vehiculo de Uso Particular

CONDICIONES GENERALES Y ESPECIFICAS QUE SE ANEXAN Y FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA PRESENTE POLIZA

| C 10 20
RIESGOS CUBIERTOS DATOS RELEVANTES
010 MUERTE ACCIDENTAL SUMA ASEG.(Por Vehiculo)
$ 25,000,000.00
020 INVALIDEZ SUMA ASEG.(Por Vehiculo)
$ 25,000,000.00

CONDICIONES PARTICULARES

SEGURO DE ACCIDENTES A PASAJEROS

De acuerdo con las Condiciones Particulares y Generales de la presente péliza, Federacion Patronal Seguros S.A. (en adelante «El Asegurador»), se compromete a asegurar al
Cényuge o integrante de la union convivencial en los términos del Articulo 509 del Cédigo Civil y Comercial de la Nacién y/o los parientes del Conductor y/o Asegurado (en el caso
de las sociedades los de los directivos) hasta el tercer grado de consanguinidad o afinidad (en adelante «los Pasajeros») en el vehiculo que se detalla mas adelante en las
presentes Condiciones Particulares, propiedad del Asegurado, y hasta la suma asegurada maxima que se indica en estas Condiciones Particulares, contra los siguientes riesgos:

El Asegurador se obliga a abonar los beneficios previstos bajo la presente pdliza, en forma independiente a cualquier otro beneficio que le fuera otorgado a los Pasajeros bajo
otras polizas de seguro

AMBITO DE COBERTURA:
Extension de la Cobertura a Paises Limitrofes.

Queda entendido y convenido que el asegurador extiende la cobertura indicada en el Frente de la Pdliza exclusivamente durante el viaje de ida, vuelta y circulacion por via
terrestre a los paises limitrofes a la Republica Argentina tanto para los familiares transportados como asi también para los terceros transportados en el vehiculo asegurado.

VEHICULO ASEGURADO:
Dominio: Segun se indica en el frente de pdliza.

SUMA ASEGURADA MAXIMA POR VEHICULO:
Segun se indica en el frente de pdliza.

SUMA ASEGURADA MAXIMA POR PASAJERO:
Se obtiene de dividir la suma asegurada maxima por vehiculo por la cantidad de plazas habilitadas del vehiculo (con exclusion de la plaza correspondiente al Conductor).

CULPA GRAVE

Se deja establecido que ademas de los cominmente aceptados, debe entenderse como hecho notoriamente peligroso o riesgoso, y por ende contemplado dentro del Anexo |
(Exclusiones), todo fallecimiento 6 Invalidez de los pasajeros que se produjera al estar como acomparfiantes en un vehiculo en el que el conductor no posea registro vigente
otorgado por autoridad competente que lo habilite a desempefiar dicha funcién, o cuando la cantidad de ocupantes del vehiculo exceda la cantidad de plazas habilitadas por el
fabricante del mismo.

CUIP:
07261120990000000000000000000433694000000000000099307111722778-2000000135820000000693120121

En caso de siniestro, la falta de presentaciéon de la informacién y/o documentacion solicitada en la Resolucién N° 28/2018 de la Unidad de Informacion
Financiera (U.L.F.), no obstara al pago correspondiente, si obrara en poder de la aseguradora la documentacion requerida por la legislacion aplicable en
materia de seguros, sin perjuicio de la responsabilidad del Sujeto Obligado de evaluar adecuadamente esa falta de presentaciéon de informacién y/o
documentacion, a la luz de la normativa aplicable en materia de prevencion de Lavado de Activos y Financiacion del Terrorismo.

***El Asegurado o Tomador puede solicitar en cualquier momento a la Aseguradora un ejemplar en original de la presente documentacion***
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FEDERACION PATRONAL SEGUROS S.A.U. CUIT: 33-70736658-9

Domicilio: Av. 51 n°770 - La Plata - CP B1900AWP - Pcia de Bs. As.

IVA-RESPONSABLE INSCRIPTO

Imp.S/Ing.Brutos:Conv.Mult.902-867191-2. ¢ FEDERACION PATRONAL

Fecha Inicio de Actividad: 08/11/2000. 4 SEGUROS
FACTURA ORIGINAL

C1e{ei[e] 'l 35 - ACCIDENTES A PASAJERCEE{e]sllleafeW AP FAMILIARES TRANSPORTADOS POLIZA ZEEEI)

Asegurado Domicilio Fecha de Emision
BERGERAC SRL SAN MARTIN N* 1390 12-04-2024
CUIT/ DNI Localidad Endoso
30711172277/ SOLDINI 0
IVA Provincia Periodo Facturado Desde
INSCRIPTO SANTA FE 20-04-2024
Asegurado nro. Codigo Postal Periodo Facturado Hasta
3162651 2107 20-04-2025

Ag./ Prod / Org

22

25942 - CGL ASESORES DE SEGUROS SRL
9760 - SALTA S.A.

PLAN DE PAGO DEL ENDOSO LIQUIDACION DE PREMIO Y OTROS CONCEPTOS

NRO. VENCIMIENTO IMPORTE PRIMA $ 12,263.70
112 23-04-2024$ 1,284.00

212 23-05-2024 % 1,284.00 SLELO $ 12,263.70

3112 23-06-2024$ 1,284.00 IVA $ 2.575.38

4112 23-07-2024$ 1,284.00 SUB-TOTAL s T
5112 23-08-2024($ 1,284.00

6/12 23-09-2024$ 1.284.00 PERCEPCION IVA $ 367.91

712 23-10-2024|$ 1,284.00 SELLADOS $ 61.32
8/12 23-11-2024$ 1,284.00

912 23-12-2024|$ 1.284.00 OTROS IMPUESTOS Y TASAS $ 134.90

10/12 23-01-2025|$ 1,284.00 MONTO TOTAL DEL PREMIO $ 15,403.21
112 23-02-2025|$ 1,284.00
1212 23-03-2025|$ 1,279.21
TOTALES: $ 15,403.21

Atento a lo establecido por la R.G. (AFIP) N 4523/2019 el contribuyente debera descargar de la web del Organismo (www.afip.gob.ar) el Formulario F.2005 -
Certificado de Percepcién del Impuesto al Valor Agregado, con su numeracion definitiva.
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/
O CERTIFICADO DE LIBRE DEUDA

FEDERACION PATRONAL
SEGUROS SAU

CODIGO DE SEGURIDAD: 8EBA7EC6E0 02/05/2024 14:08:40 SIR25942

Certificamos que la poliza de AUTOMOTORES Nro.31988070 certificado 0, bajo la titularidad de BERGERAC SRL, con
fecha de vigencia 20/04/2024 al 20/04/2025, no presenta deuda exigible a la fecha (Ultimo endoso facturado 0). Siendo

el préximo vencimiento de cuota el dia 22/07/2024. --------

Vehiculos asegurados
ID UNIDAD DOMINIO MOTOR COD.VERIF.
0 SCANIA R 450 A 4X2 AF329EB 8400241 947B45FCE4
—
e

Cr Laura Madariaga
Gerente Administrativo

CERTIFICADO EMITIDO EN LA PLATA, EL 02 DE MAYO  DE 2024 PARA PRESENTAR A QUIEN

CORRESPONDA .-
La emisién del presente certificado no implica renunciar u oponer la suspensién o caducidad de cobertura por condiciéon

de poliza.-



