
CERTIFICADO DE COBERTURA    

SEGURO DE VIDA OBLIGATORIO

DECRETO 1567/74

POLIZA NRO.: 240180041214

DATOS DEL CONTRATANTE:

NOMBRE: GRUPO NILUTH S.A.

DIRECCION: AVDA CNEL IGNACIO WARNES 1101    (1414) CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES CAPITAL FEDERAL

ASEGURADO TIPO/NRO. DOCUMENTO FECHA NAC.

ACOSTA RODRIGO MANUEL DNI 30895197 30/04/1984

AQUINO CRISTIAN ELISEO DNI 34656261 17/03/1989

ARGAÑARAZ SANCHEZ MIGUEL A. DNI 35831142 25/11/1990

ARIN MIGUEL ANGEL DNI 44206490 19/05/1988

BARRAZA SEBASTIAN ANDRES DNI 41130049 08/08/1994

BUENO MARCELO JAVIER DNI 36214495 10/05/1991

BUSTAMANTE MAXIMILIANO DNI 32696913 28/10/1986

CARLOS JAVIER ARIN CUIL 20400956023 26/09/1991

CENTURION LUCAS MAURO DNI 39607314 04/05/1996

CESAR DAVID TABORDA CUIL 20389307069 28/07/1992

CORIA DIEGO IGNACIO DNI 26092761 19/05/1977

CORIA LUCAS EZEQUIEL DNI 37249359 28/12/1992

CRISTIAN ELISEO AQUINO CUIL 20346562618 17/03/1989

DIAZ OMAR EMANUEL DNI 37596704 12/12/1992

ENCISO RODRIGO LUCIANO DNI 35233576 02/07/1990

ESCOBAR MARCELO GABRIEL DNI 35943949 07/09/1991

ESTRADA ALVAREZ GUIDO CONRADO DNI 94273392 23/10/1977

FARIAS NORBERTO OMAR DNI 25612477 24/10/1976

FERNANDEZ DAVID EMANUEL DNI 36822673 11/04/1993

FERNANDEZ DIEGO ALEJANDRO DNI 40833554 09/03/1994

GALVEZ ROGELIO DNI 25593874 21/05/1977

GARCIA OBESO JINO DNI 94922182 22/03/1982

GARCIA OBESO MARCOS DNI 94966934 18/04/1974

GONZALEZ DANIEL ERNESTO DNI 33229720 16/02/1988

GONZALEZ MATIAS DNI 31987955 26/11/1985

HERNAN GABRIEL VEGA CUIL 20352475379 16/10/1990

JAWNIUK HUGO ROBERTO DNI 22098123 13/02/1971

JINO ARCADIO GARCIA OBESO CUIL 20949221823 22/03/1982

JONATHAN EMANUEL VILLARREAL CUIL 20370414379 17/09/1992

JUAN JOSE LOPEZ CUIL 20328560527 30/01/1987

LOMANZZO GUSTAVO DANIEL DNI 33128754 01/07/1987

MATIAS DAMIAN LEDESMA CUIL 20316547681 14/07/1984

MENDEZ FRANCISCO DNI 28470483 01/12/1980

MENDIETA OSCAR DNI 93921440 14/08/1965

MIRANDA ALCIDES DNI 94768538 14/11/1984

MIRANDA DANIEL DNI 62569918 24/04/1983

MORALES PABLO DNI 34379903 16/01/1989
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NORBERTO OSVALDO PONCE CUIL 20364035277 06/08/1991

OCAMPOS BRAIAN CESAR DNI 38915897 25/04/1995

PAZ EMANUEL E. DNI 36440256 19/12/1991

QUIROGA GERMAN ALBERTO DNI 25285428 16/07/1976

RAMIREZ JONATAN EZEQUIEL DNI 34339961 23/04/1988

RODRIGO DAVID LEDESMA CUIL 20386307696 16/03/1994

RODRIGUEZ GUSTAVO EZEQUIEL DNI 33783657 18/08/1988

RODRIGUEZ JONATAN DNI 36648003 17/09/1991

RUIZ ANIBAL GUSTAVO DNI 32098593 07/01/1986

RUIZ DOMINGO FABIAN DNI 33244219 17/08/1987

SANDOBAL SANTIAGO DANIEL DNI 37381365 11/04/1993

SARACHO LUIS ALBERTO DNI 36395776 27/08/1991

SERDINKOFF ALEJANDRO DNI 29748190 10/10/1982

SUAREZ JEREMIAS DNI 33038126 25/04/1987

VARGAS DARIO SEBASTIAN DNI 27590629 17/09/1979

VIDAL DANIEL SEBASTIAN DNI 32064785 08/01/1986

DATOS DEL SEGURO

VIGENCIA: 01/03/2025 - 01/08/2025

CAPITAL ASEGURADO POR PERSONA: 1632576

COBERTURAS:

DESIGNACION DE BENEFICIARIOS

SEGUN DESIGNACION QUE OBRA EN PODER DEL CONTRATANTE

ALLIANZ Argentina Cía. de Seguros S.A., certifica por el presente documento que el asegurado/a se encuentra comprendido, en la póliza arriba

indicada , en un todo de conformidad con las condiciones Generales y Particulares , exclusiones y cláusulas de la póliza referida , cuyo original obra

en poder del tomador a disposición de los asegurados. Los asegurados podrán solicitar información ante la Superintendencia de Seguros de la

Nación con relación a la situación financiera de la entidad aseguradora , dirigiéndose personalmente o por nota a Julio A. Roca 721 ( C.P. 1067 ),

Capital Federal, o a los teléfonos : 4343-9090, 4331-0188 o 4331-7456, en el horario de 12.30 a 18.30 hs. Podrá consultarse via internet a la

siguiente dirección: http://www.ssn.gov.ar.- Este certificado ha  sido confeccionado según la Resolución Nro. 24697 de la superintendencia de

seguros de la Nación del 03 de julio de 1996, como extracto de las condiciones de póliza aprobadas por proveido Nro.75044 del 02 de marzo de

1993.

BUENOS AIRES, 12 DE JUNIO DE 2025

Amilcar Racigh

Director Técnico

Allianz Arg. Cía. de Seguros S.A.
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