Razon Soclal: RI0 URUGUAY COOPERATIVA DE SEGURCS LIMITADA

CUIT: 30-50006171-1
R CCII'I]I'EED o Tucuman 21
[E3260FTA) Concapeion del Urkguay - Entre Rics
R U s Atencién al ASEGURADO 0800-888-7T787.

Intemet: hitpciwww_founsguay com_ar
E-Maill: WGOFESSEQLI?M "l:IJFJg U3y. COm.ar
Esta poiiza ha sido aprobada por la 58N por RescluckoniProveldo NEB.OTS.

Codigo de LINK PAGOS/PAGO MIS CUENTAS: 00407738322 Drato: del Tomador / Azegurade
Poliza: 00:04:13308466 Endoszo: 0
Motivo del Endozo: Emision de Poliza
Seccion: AUTOMOTORES
Renueva: 00:04:13020556 Domicilic Real: CASTELLI 1165
Lugar de Emisién: CONCEPCION DEL URUGUAY Localidad: (3265) VILLA ELISA / Entre Rios
Fecha: 3111212025

Productor: Produccion Directa

Azegurado: BREM PALUL FERNAMDO

DNL/CUIT: 23-29793100-9 DO0:04:13308464

Matricula: " Aszociado N 18255269 Productor: 5100 Cobrador:
Vigencia: Periodo Facturacion: I III |I ‘ I IIIII IIIIIIIII Bol:a de Envio
Dezde: 07/02/2028 De=de: D7/DZIZ02E BOTTIRLTEONGE 101-CONCEPCION DEL
Hasta: 07/08/2026 Hasta: 07/08/2026 URUGUAY - 3260
Datos del Vehiculo Asegurado: Suma Asegurada: Valor de reposicion hasta la suma de: $ 43.661.000
Patente: BGP57E Marca vy modelo:  VOLWD EDC ML 10-320R Amio: 1287
Tipo de Unidad: CAMION MAS 10 TH Motor: D10A320130453353
Usa: TRANS. CARGAS GRALES -COMERCIAL
Guoarda: (3265} VILLA ELISA/Entre Rios Combustible: DIESEL Chasis: 8BVN4BSADVEGSE158
Liguidacidn del Premio
Prima: 407 346,30 Percepcion: 0.00 TEEREIZERRR TEEREETERRE
Rec. Financ.: 81.312,78 ILvaAa: 123.818.41 TEERTIETEEER TEERITTEERS
TEA: 268.83% Impuestos: 12.850.50 TEEREIZERRR TEEREETERRE
Ctazs.5ec.: 324772 EREEREELTER FEREREETIRE Premio: $ 1.050.000
Flan de Pago
Cuota Vencimiento Importe Cuoota Vencimiento Impaorte
1 18/0212026 175.000,00
2 19/0:312026G 175.000,00
3 200042026 175.000,00
4 19/062026 175.000,00
5 18/082026 175.000.00
il 200072026 175.000,00

Anxilio Mecinico:
o poses

Ohbzervaciones:

INFPORTANTE: Lot asagurados podran solciar informacidn anie |a Superinbendencia de Seguroe de |a Mackin con nelacidn a B shuacién econdmico Ir
Tnanciera de la entidad asegurador, drigiéndose personaimenie o por nota aJulio A. Roca 721 (C.C. 1067), Cludad de Buenos Alres, 0 2 los iéfonos:
0200-655-8200 (inea grahutaj-{01 12 338~4000 ({lineas rotativas), en & horaro de 1030 a 1730, Podrd consultarze via intemet &n [a cigulente direccion
O S ST OV AT

H.ID.H..G Lida
o5 Ty

FIRMA DE POLIZA: La presents Folm s= suscribe mediants fira facsimiar conforme io previsio en el punio 7.7 del Reglamenio / SRESIDENTE

Omneral de la Actvidad Assguradons. CﬂﬂD&.ﬂdEM'lﬂ =iracian

INPORTANTE: 2| el texio de ecta poilza dfiere de! comienico de |a propussts, la dferencia s= considerard aprobada por &) Asegurado =l no reclama

deniro oF Un mEs o Faber neoibeo 1 polz (AL 12 - Ley o8 Seguros)

Cadigo Segnimiento S5N: . .
Continda en la pagina 2.-

L . Poliza Endoso
a Rus 00:04:13308466 0
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,me.‘.':;,'tfj,";_"m',_., Aszegurade o Tomador
R i silrabnis. s iy BREM PAUL FERNANDC

L sterco meg e o oun guy 2om ar

Por la presente dejo constancia de haber recibido la poliza [ endoso cuys nimero consta
en la presente. el plan de pagos que forma parte integrante de la misma, las clausulas
adicionales y las condiciones generales.

DECLARC BAJC JURAMENTD QUE LAS CONDICIONES DE ACEPTACION DE LA COEERTURA Y DE EMISION DE LA PRESENTE POLIZA
RE.:F'GNJE\I ALAS QUE FROFUSE COM EL ASESCRAMIENTD DEL FRODUCTOR ASESOR DE EEGURCS SR Produccion Directa, MATRICULA 5N
NEE, LA GIUE ME FUERON FREVIAMENTE EXFUEETAS Y EXPLICADAS (ARTS. 4, 11, 1Z LEY 17418, ¥ ARTS. 24 Y 25 LEY 20.051, ART. 10 P
LEY 22400} ACLARACION

FIRMA




Pece | Cédigo de LINK CUDTA | FechaVio. Actual | F.Prox Vo Importe

;:I "‘""'“" PAGOS/PAGO MIS
T R T R L Coaa | e | Tiwoaioss | towsizozs Jstrsoose
Q ¢ 00407728822 Patente Foliza Venleuio VLD EDC NL 10-320R

094360004 133084660400000001720000026050018255261 BGP576 || 00:4:13308466 | Asequrada: EREM, PALIL FERNANDS

fE: it EMITOD POr |3 S5egUratons 563 PUSsto 3 diSposiclon del 358gurado en 2 domiclle: BARTOLOME EEE
MW&E (3260) CONCEPCION DEL URLMGUAY en & horano habitual de 3 ofcina 3 o
Es12 CUpON Por sl MISMO D 25 Valldo como CoMprobaris Sfctve o8 pago, deber previaments os Ir el ticket = 3
amitido por @ entidad recaudadoa F'USECI]"I’ITGEI 0 26iablecion es de acuando al ArL 1oeLe;'1 T413. 13 Firma Sello
‘.:moenagua'jenmnwla'a SUSpENSION FWDMANica de |a cobertura, feanudandos: 3 las 00,00 Hs. 08l Mia sguiente de
efectivizarse & pago. I
lfé;:'ﬁ:;"d?q;ﬁ' Codigo Intemo de RUS D5104773652202003

mercado Comprobante de pago
pPago #145114602633

Pagaste a

Rio Uruguay Seguros

Total pagado

$ 175.000,00

Detalle de operacion

Walor de la factura % 175.000,00

Total pagado $175.000,00

Referencia
094360004M33084660400000001750000026050018255261

MNumero de transaccion
203865160635505

Pagador Fecha de pago
paul brem 11/02/2026 11:15:13



