] CUOTA 2/10
RUS Para el asegurado

( 1661 - SITTNER HUGO GERARDO Mat. SSN Nro: Nro. Recibo 05112110067203018 ]

Asegurado: 90844  ALT, BERNARDO GABRIEL Vehiculo
Direccién: AVENIDA LIBERTAD 946 (2826)

Poliza Facturacion Fecha Vto. Fecha Prox. Vto

12:427470 17/09/2024-17/09/2025 18/18/2024 19/11/2024
IMPORTE SITTINER HUGO GER
|

$4.401,00 :
,‘8 EPW Q ( 4 A”SO’ de §
Pago vencimiento adjunto de: Peso Argentino CUATRO ..., ./" . . b .... / L"‘ AR et N..574258
MIL CUATROCIENTOS UN Fecha de pago ~ Firma Sello

£ comprobante definitivo Emitido por la aseguradora sera puesto a disposicion del asegurado en el domicilio AVDA. 25 DE MAYO 118 - (827
ALDEA SAN ANTONIO en el horario habitual de la oficina i

i
Este cupon por si mismo no es valido como comprobante efectivo de pago debera previamente de ir acorgpanado del ticket emitido por la entidad
recaudadora yio sello y firma de la aseguradora: lo establecido es de acuerdo al Art. 31 de Ley 17418. La fgita de pago en término importara la
suspension aulomatica de |a cobertura, reanudandose a las 00.00 Hs. del dia siguiente de efeclivizarse el pago.
odigo de LINK PAGOS/PAGOS MIS CUENTAS:

C 01201100672
Para presentar en Pago

Facil / RapiPago /

MUL Tipago / BAPRO

Pagos
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