Pdliza para el seguro de vehiculos automotores y/o remolcados

(& la segunda

SEGUROS GENERALES
Emitida en Rosario, a los 10 dias del mes de septiembre del 2025 COPRERATIVALIDAOEIRREUROBIGENERALES

ST

001-001-0066834775-000002

OF. Bs. As.: Av. E. Madero 942 4° Piso - CIIO6ACW Ciudad Auténoma de Buenos Aires. Tel: (+54-11) 431-06500 (Lineas Rotativas)

Casa Central: Brig. Gral. Juan Manuel de Rosas 957, S2000CCE Rosario, Sta. Fe. Tel: (+54-341) 420-1000 lml | II" l 'l IIII I
www.lasegunda.com.ar | C.U.LT. N° 30-50001770-4 - ing. Brutos Convenio Multilateral 921-750358-5 IVA Responsable Inscripto

N° Poliza Vigencia Informacion general
Desde Hasta Certificado N° | Movimiento | Renueva Péliza N° Periodo Cuotas
66.834.775 12h del 12h del s
10/09/2025 08/03/2026 Lis o0e - 179dias | bCuotas

Informacion del tomador

Informacion del asegurado

Transporte Hernan S.a. TipoyN°delD: C.U.LT30709043850 Transporte Hernan S.a.
Ruta Nacional 14 S/n Cond.de IVA: Responsable Inscripto Ruta Nacional 14 S/n
3360 - Obera (Mis) Ing. Brutos: Convenio Multilateral 3360 - Obera (Mis)

N° Socio: 971878

Certificamos que la Pdliza, emitida a Nombre del asegurado que se consigna, cubre la unidad y riesgos que a continuacion se detallan :

Informacion del bien asegurado Plan de cobertura Compacto L2
Valor del vehiculo $153,326,000.00 Riesgos cubiertos i Sumas asaguradas | TIUSte autc;u.
s 5 : o suma aseg. ¥
A]ustg aut. de suma aseg. Ajuste At{tgmatlco Del 30 % RESPONSABILIDAD CIVIL §350,000,000.00
Localidad Obera (Misiones) -
: . - Limite R.C. aerodromos y
Tipo de vehiculo Camiones Pesados vt
Uso de vehiculo Comercial Larga Distancia iR ST
Tioo de carroceria Granel Limite transportados $116,666,667.00
P e i Limite no transportados $116,666,667.00
Marca completa Volvo Camion - Fm 370 4x2 T/r Liite materidles $116,666,666.00
l’:"t" . i(gélmos Limite R.C. Campos Petroliferos
atente Limite transportados $116,666,667.00
Numero de motor D112024372C2EL P
- ; Limite no transportados $116,666,667.00
Numero de chasis 9BVXIETAONE904181 Limite materiales $116,666,666.00
GNC/GLP Sin G.N.C./G.L.P. Robo y hurto total 20%
Limite $153,326,000.00
Incendio total 30%
Limite $1563,326,000.00
Incendio parcial 30%
Limite $153,326,000.00
Extension de Responsabilidad Civil
a paises del Mercosur
Limite Muerte No Transportados US$ 50,000.00
por Persona
(1) Se continuara con la descripcion de esta nomina al dorso considerandose parte integrante del frente pdliza

*Incluye pdliza basica Seguro Obligatorio Responsabilidad Civil Limitada Art. 68 Ley 24.449 (SO-RC)

Roles adicionales con intereés sobre la poliza

Ver "Notas Aclaratorias"

Clausulas adicionales (2) Clausulas generales (2)

CG-C0O 2.2, CG-CO 3.1, CG-CO 1.2, CO-EX 1.1, CO-EX 3.1, CO-EX 7.1, CG-RH 1.1, CG-RH 2.1, CA-CO | CG-CO 41, CG-CO 5.1, C6-CO 6.2, CG-CO 7.1, CG-CO 8.1, CG-CO 6.1, CG-CO 101, CG-CO T,

4.1, CA-CC 4.2, CA-CO 1.1, CG-RH 4.2, CA-CO 19.1, CG-IN 2.1, CG-IN 4.2, CG-IN 3.2, CG-IN 1.1 CG-CO 121, CG-CO 13.1, CG-CO 14.1, CG-CO 15.1, CG-CO 16.1, CG-CO 17.1, CG-CO 18.1, CA-CC 9.1,
CA-CO 6.1, CA-CO 14.1, SO-RC 6.1, CA-RC 2.1, CG-RC 4.1, CG-RC 5.1, CA-RC 5.2, CA-RC 5.1, CG-RC
21,CG-RC 3., CG-RC1.1

CEHURGE

[& o segunda 2 to S??H:'ldﬂ

iseguro. ~ ‘Tomador By [:Cuota | Poliza iMovim.\lva isec.Fin.(*)\ Seguro
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i TRANSPORTEHERNAN S | 3/6 | 66834775 | O ‘1 $26.023,00 | - Pdliza de Flota
sPijiea ca o Ruta Nacional 14 S/n . . : , kr
' Pdliza IEOLEEE g | | 1°Venc. | 2°Venc ‘ Importe Tomador

TRANSPORTE HERNAN S.A,
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Quihieges SHRSHRIOD, & SEGUN " 317-001-66834775-000-03-021225-119545700-06896715-0-01-8 B
6403
Red Banelco clave: 001005895713 AGENCIA
Red Link clave: 381001005895713
Teupd 3 habilita una cobertura hasta: 02/01/2026 o -
Pa(r:Z(c))I;trii?;e autoridad competente (*) Dt0.692/98 Asegurado : Fecha EAn_nswp_:_2_7[()_8:_[&_@?5&[" T S e
ara control de autoridad competente L2Y £0.692/98 Asegur: :
e e SO * Gerentede \L Qs Mario Castellini
Matricula: 87133 Matricula: 82578 Automotores erente General

Mail: msawczyk@lasegunda.com.ar
Teléfono: 3755410503

La presente pdliza se suscribe mediante firma facsimilar conforme lo previsto en el
punto 7.8 del Reglamento General de 1a Actividad Aseguradora.

(*) Computar el crédito fiscal en proporcidn a las cuotas convenidas, s/Art. 12.1, Decreto 692/98.

Cuando el texto de Ja presente pdliza difiera del contenido de la Propuesta, la diferencia se considerara aprobada por et Asegurado, si no reclama dentro de un mes de haber recibido la poliza.

ESTA POLIZA HA SIDO APROBADA POR LA SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS DE LA NACION POR RES. SSN N°36100 Y SUS MODIFICATORIAS.

La entidad aseguradora dispone de un Servicio de Atencién 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 0341-4201000 (int. 3625 y/o 2532). Los datos de los Responsables del Servicio de Atencion al Asegurado se encuentran disponibles en la péagina web
https://www.lasegunda.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 admisidn, podra comunicarse con la Superintendencia de Seguros de la Nacién por teléfono al 0800-666-8400 o por correo electrénico a consultas@ssn.gob.ar.

A través de las mencionadas vias de comunicacién podra solicitar a su vez informacién con relacién ala entidad aseguradora. Elflos Contratantes ylo Beneficiarios adhieren al cumplimiento de lo dispuesto
porla Ley N° 256.246 y normativas reglamentarias establecidas porla U.L.F.



