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



     
 




 





 
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






   

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  







 





 

http://www.novapdf.com


Se deja constancia, por medio de la presente, que FILE SRL CUIT: 30694674794 ha suscripto con MAPFRE Agentina 
Seguros de Vida S.A. la póliza más abajo mencionada, amparando lo dispuesto en las Condiciones Generales del Seguro de 
Vida Obligatorio, Decreto Nº 1.567/74 del Poder Ejecutivo Nacional y sus modificatorias.

Póliza Nº: 116009925701
Vigencia: Desde las doce horas del día 28/10/2024 y hasta las doce horas del dia 01/11/2025.

NÓMINA DEL PERSONAL

20392353918 ACEVEDO MARTINEZ DERLI FACUNDO

20406610129 ALBARRACIN AGUILERA LUCAS MATIAS

20293077348 ALMADA GASTON EMANUEL

23393772719 ALVAREZ ENZO DAVID

27367650759 ANDRES IVONNE

20278945635 ANGELERI GUSTAVO GASPAR

27315528300 ARIAS GRANIERI LUCIANA

20364170581 AVEIRO IVAN ANDRES

27356114898 BILMEZIS MILAGROS

27351124984 BLANCO NOELIA ELIZABETH

20356161611 BUCEMO RICARDO ANDRES

27262598700 CAMPAGNO CARLA FLORENCIA

27286891174 CAMPOS NOELIA CAROLINA

20343838523 CASTAÐO MARIANO ABEL

24343428053 CELBAN CRISTINA MARIELA

27295380646 CORTEZ VANINA PAOLA

24285218345 DI SARNO MAXIMILIANO GASTON

20359271191 ESCOBAR MARCELO ALEJANDRO

27394828284 FELIPE JESSICA AYLEN

20375196612 FIGUEROA HECTOR NAHUEL

27252753007 GIANTOMASI GABRIELA EDITH

20329995357 GOMEZ BECCO IGNACIO SIMON

20240195241 GONZALEZ LUIS ALEJANDRO

27365716647 HERNANDO SOFIA VERONICA

20293269301 JAURRIETA JUAN MANUEL

23332440764 JUAREZ PAOLA SAMANTA

20309027176 MARTIN MAXIMILIANO ANDRES

27347081464 MORALES CLAUDIA GABRIELA

20405970938 OLIVA BRAVO LEANDRO EMANUEL

27353556172 PAINETRU ANA LAURA

NÓMINA INFORMADA POR AFIP para el período 2024/09

 N° CUIL - APELLIDO Y NOMBRE

La presente constancia carece de validez si:
El personal informado en el mismo no se encuentra declarado en la última nómina presentada en el S.U.S.S. (Sistema Único de la Seguridad 
Social) o no posee alta temprana.
El tomador no abona la prima perteneciente al período que corresponde dentro de los 30 días desde el inicio de vigencia de dicho período 
facturado, o bien desde la fecha de emisión del mismo si esta fuera posterior a la vigencia.

Jorge Cruz Aguado
Gerente General 
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CONSTANCIA DE COBERTURA



Cantidad Total de Trabajadores: 47

20307286271 POLARI NICOLAS ALEJANDRO

23326097004 ROCHA LISA DANIELA

23368760919 SANCHEZ MIGUEL RAMIRO

20395314492 SANTARELLO JUAN GABRIEL

20249256030 SCHTIVELMAJER GERMAN

27317160556 SCILIPOTI MARIA EVANGELINA

20428301863 SILVA OCTAVIO ALBERTO

27414444720 SOSA ARZA SOLEDAD AILEN

20424031624 SOUZA VIDAL FEDERICO ARIEL

27335175501 TALQUENCA IVANA GISEL

20351837803 TURROS ROBERTO JONATHAN

20392415158 ULLOA LESCANO DIEGO MARTIN

23359553889 VELAZQUEZ MARCOS BERNABE

20171265887 VIDAL DAVID ESTEBAN

20334612911 VIDELA MATIAS ARMANDO

20262971229 VILA WALTER FABIAN

27357343068 ZARATE MARIA BELEN

La entidad aseguradora dispone de un Servicio de Atención al Asegurado que atenderá las consultas y reclamos que 
presenten los tomadores de seguros, asegurados, beneficiarios y/o derechohabientes.
El Servicio de Atención al Asegurado está integrado por un RESPONSABLE y un SUPLENTE, cuyos datos de contacto 
encontrará disponibles en la página web www.mapfre.com.ar. En caso de que el reclamo no haya sido resuelto o haya sido 
desestimado, total o parcialmente, o que haya sido denegada su admisión, podrá comunicarse con la Superintendencia de 
Seguros de la Nación por teléfono al 0800-666-8400, correo electrónico a denuncias@ssn.gob.ar o formulario web a través 
de www.argentina.gob.ar/ssn.

La presente constancia carece de validez si:
El personal informado en el mismo no se encuentra declarado en la última nómina presentada en el S.U.S.S. (Sistema Único de la Seguridad 
Social) o no posee alta temprana.
El tomador no abona la prima perteneciente al período que corresponde dentro de los 30 días desde el inicio de vigencia de dicho período 
facturado, o bien desde la fecha de emisión del mismo si esta fuera posterior a la vigencia.

Jorge Cruz Aguado
Gerente General 
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CONSTANCIA DE COBERTURA
NÓMINA DE PERSONAL
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