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ecibo de _Nmom_,amomo: N° 90001566

Emitice en: WILTA MERCED:E
Tacha: 18/07/24 #ora: 13:18

fecibimos ce: ALANIZ JUAN JOSE
Con dowicilio an: PIZARRD R® 155

JODRADCR - OFTCTIND

El importe recaudado sera ingresado conforme a resolucion de
S.S.N.40541-E/2017, por el total neto informado por la compafiia

)% ORGANIZACION
~— MERCEDES —

«

Av. Mitre 1103 - Villa Mercedes - S.L.
Tel./Fax: 02657 - 421048 Cel.: 2657 693185/ 693186 / 332440
- e-mail: consultas@orgmercedesseguros.com.ar

Vv B SEGUROS GENERALE

A SUMADE $ ¢ 1:530.00
Amomom Once il cuinientos ochenta - - -///}

CUOTA N°: 5§/ 6 POLIZA: B534361 // 0

VIGEACIA: 19/03/24 HASTA: 1°2/0S/24 //

VIESEO ASEGURADC:: - . - | Seccién: ACT,PHXSCHALES o

GRCFER DE CAMION. - el 4 Modelce: ¥
"Jzo: PARTICIILAR R . Patente:

Cobertura: MUERTE E INCAF. MAS ASISY.MEDICA FARMACE

Suma Asegurada riesgo:$ 5000000 Accesorio:$

FEDERACION PATRONAL
SEGUROS S.A.

v>m>wnf SRESADO, CONFORME A A ,,,
LI RESOLUCION S. SN NC 40.541-E/ 2017 i

TICKET 2 LUSPOSICION DEL ASEGUAADO |

IMPORTANTE en caso de haber realizado el pago a posterior del
-+ ventimiento de la cuota, la reliabilitacion de la cobertura, surtira

. efeeto de acuerdo a lo previsto.en la<clausula de‘cobranza del
premio”, el cual forma parte integrante de la pdliza.

FECHA DE PAGO: DE NO CORRESPONDER LA DE EMISION, FECHA m_umn._._<>" .........................
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_m—mzmmm GUROS

IMPORTANTE / COMUNICACION: En Caso de Accidente debe Notificar dentro de las 72 hs. de ocurrido.

TELEFONOS DE ASISTENCIA/REMOLQUE (de corresponder)

FINISTERRE SEGUROS.: 0810 362 0070

Tucuman 94 - Villa _smama.m_m (San Luis) - CP (5730) ' Impreso 08/2023
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