
CONSTANCIA DE PAGO

La presente CONSTANCIA, acredita la emisión de la póliza de AUTOMOTORES.
Póliza Nro.: 04-05518295
Certificado Nro: 31
Asegurado: SMITH, CARLOS ALBERTO
Vigencia: Desde el 13/07/2026 al 13/07/2027

La posesión de este comprobante obligatorio será prueba suficiente de la vigencia del seguro obligatorio de
automotores exigido por el Artículo 68 de la  Ley Nº 24449. Conforme el artículo 2º de  la  disposición Nº
70/2009 de la AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de Portación del recibo de pago de la prima del
seguro obligatorio por parte del conductor del vehículo, no podrá ser aducida por la Autoridad de Constatación
para determinar el incumplimiento de los requisitos para la circulación.

VOLVO-FH 540 4X2 T/R 2017 AB010CJ

CAMIONES PES NAC.

AB010CJ

D13901806C2E

9BVRG40A8HE838674

2017

RIO CUARTO

Vehículo Asegurado:

Tipo:

Motor:

Chasis:

Patente:

Año:

Ubicación:

Se extiende la presente constancia a pedido del asegurado para ser presentado ante quien corresponda en CIUDAD
DE BUENOS AIRES el día 13 de Julio de 2026.

IMPORTANTE: La emisión de la presente constancia no implica renunciar a oponer la suspensión o caducidad de la
cobertura por condición de póliza.

RESPONSABLE INSCRIPTO
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COPIA DE PÓLIZA ORIGINAL 13/07/2026

Hasta las 12:00 Hs. del 13/07/2027
Desde las 12:00 Hs. del 13/07/2026

5518295 0

Emitida en CIUDAD DE BUENOS AIRES el día 26 de Junio de 2026
VIGENCIASECCIÓN ENDOSO NºPÓLIZA Nº

AUTOMOTORES

DESCRIPCIÓN DE PÓLIZA  -  ITEM 31

CONDICIONES PARTICULARES
DESCRIPCIÓN DEL VEHÍCULO ASEGURADO:

TIPO: CAMIONES PES NAC.                             MARCA/MODELO: VOLVO FH 540 4X2 T/R

AÑO: 2017                                           PATENTE: AB010CJ

MOTOR: D13901806C2E                                 CHASIS: 9BVRG40A8HE838674

CAMIONES PES NAC.-COMERCIAL/TRANSP.DE CARGA/MAS 10 TN (69-90-90)

USO DEL VEHÍCULO: COMERCIAL/TRANSP.DE CARGA/MAS 10  ASIENTOS: 0

CILINDROS: 0                                        TONELADAS: 0

SUMA ASEGURADA: 172488500,00

COBERTURA: V3 TODO RIESGO CON FRANQUICIA DEL 4% DE LA SUMA ASEGURADA -

RESPONSABILIDAD CIVIL         LIMITE POR ACONTECIMIENTO: $ 455.000.000,00.

CLAUSULA DE AJUSTE AUTOMATICO : 20 %

DAÑO TOTAL Y PARCIAL---------------------------------------------------------- $     172.488.500,00

FRANQUICIAS :

FRANQUICIA $6.899.540,00

INCENDIO TOTAL Y PARCIAL------------------------------------------------------ $     172.488.500,00

ROBO TOTAL Y PARCIAL---------------------------------------------------------- $     172.488.500,00

ACCIDENTE PERSONALES DERIVADOS DEL TRANSITO ---------------------------------- $         100.000,00

ROTURA DE LUNETA/PARABRISAS SIN FCIA ----------------------------------------- $     172.488.500,00

ADVERTENCIA  DEL ASEGURADO

CA-CO 15.1 Servicio de Remolques

Advertencia al asegurado: La Asistencia se halla integrada por los servicios de a) Operaciones Mecánicas de Emergencia: que

puedan ser realizadas en la vía pública, a fin de permitir la continuidad del viaje del vehículo (los repuestos y otros

elementos que se proporcionen son a cargo del solicitante y deben ser pagados al momento de ser asistido) y b) Servicio de

remolque: hasta el taller más cercano con infraestructura necesaria para reparar el tipo de avería en tanto el taller esté

ubicado dentro del radio en kilómetros indicado en la Cláusula CA-CO 15.1 Servicio de Remolques o el solicitante abone la

diferencia en kilómetros al precio que cada asegurado acuerde con la prestadora, en caso de no poder solucionar el

inconveniente. Los costos correspondientes a peajes serán a cargo del solicitante.

En cualquiera de sus modalidades, se otorgan un total de servicios de Asistencia anuales y mensuales ambos indicados en el

Frente de Póliza, sin cargo (dicho plazo se empezará a contar desde el inicio de la vigencia de la Póliza en cuestión). Una

vez superada la cantidad de servicios anuales del punto anterior, los costos de la Asistencia serán a cargo del solicitante,

no existiendo responsabilidad alguna por parte de la Aseguradora en la determinación del mismo. De ser necesario el remolque

del vehículo, no podrá viajar en su habitáculo persona alguna durante el traslado. Asimismo será necesario que acompañe el

servicio al menos una persona responsable y no más de la cantidad que permita el límite de ocupantes establecido por las

normas del fabricante del vehículo con el que se realice el traslado

CANTIDAD DE KILOMETROS: ABARCA UN RADIO DE 150 KM DE IDA MAS 150 KM DE VUELTA.

CANTIDAD DE SERVICIOS: SE OTORGARA UN (1) SERVICIO DE ASISTENCIA MENSUAL, SEIS  (6) SERVICIOS DE ASISTENCIAS ANUALES.

Cláusula CA-CC 9.1 Aplicación de Tasas Diferenciales por Lugar de Residencia del Asegurado. Zona de Bajo riesgo. Cambio de

Domicilio

�Advertencia al asegurado: Cuando se tratare de pólizas contratadas con tarifa diferencial, en razón del domicilio del

asegurado, o la guarda normal del vehículo, éste deberá acreditarlo con documentación fehaciente en el momento de la

contratación, o cuando el Asegurador lo requiera, el cual debe figurar en el Frente de Póliza. La falsa declaración o

reticencia en dicha declaración produce la nulidad del contrato de acuerdo con lo establecido en el Art. 5º de la Ley de
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COPIA DE PÓLIZA ORIGINAL 13/07/2026

Hasta las 12:00 Hs. del 13/07/2027
Desde las 12:00 Hs. del 13/07/2026

5518295 0

Emitida en CIUDAD DE BUENOS AIRES el día 26 de Junio de 2026
VIGENCIASECCIÓN ENDOSO NºPÓLIZA Nº

AUTOMOTORES

CONDICIONES PARTICULARES
Seguros. Si durante la vigencia del seguro, el Asegurado cambiare de domicilio y/o lugar de la guarda normal habitual

trasladándolo a una zona de mayor riesgo (según se detalla a continuación) deberá comunicarlo al Asegurador en forma

fehaciente antes de producido el cambio, a los fines de que éste proceda a reajustar el premio. La omisión de esta

comunicación, producirá en forma automática la suspensión de la cobertura del casco del vehículo asegurado, hasta que se

diere cumplimiento a esta exigencia.�

CA-CO 1.1 Titularidad del dominio

"Advertencia al asegurado: La cobertura de casco (Daños, Incendio, Robo o Hurto) del vehículo no se hará efectiva si el

vehículo no se encuentra registrado a nombre del asegurado, hasta tanto se acredite la transferencia registral a su favor o

se obtenga expresa conformidad del titular del dominio del vehículo asegurado, manifestada ante escribano público, para que

perciba la indemnización el asegurado."

FRANQUICIA $6.899.540,00

CLÁUSULAS: ASIST_CAM SO-RC 6.1 CG-RC 1.1 CG-RC 2.1 CG-RC 3.1 CG-RC 4.1 CG-RC 5.1 CG-DA 1.1 CG-DA 2.1 CG-DA 3.2 CG-DA 4.2

CG-IN 1.1 CG-IN 2.1 CG-IN 3.2 CG-IN 4.2 CG-RH 1.1 CG-RH 2.1 CG-RH 3.2 CG-RH 4.2 CG-CO 1.2 CG-CO 2.2 CG-CO 3.1 CG-CO 4.1 CG-CO

5.1 CG-CO 6.2 CG-CO 7.1 CG-CO 8.1 CG-CO 9.1 CG-CO 10.1 CG-CO 11.1 CG-CO 12.1 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-RC 2.1 CA-DI 1.1 CA-DI 9.1 CA-CC 4.2 CA-CC 9.1 CA-CC 11.1 CA-CO 1.1 CA-CO 2.1 CA-CO 3.1 CA-CO 4.1

CA-CO 6.1 CA-CO 13.1 CA-CO 13.2 CA-CO 14.1 CA-CO 15.1 CA-CO 17.1 CO-EX 1.1 CO-EX 3.1 CO-EX 4.1 CO-EX 5.1 CO-EX 6.1 CO-EX 7.1

CO-EX 8.1

ACREEDOR PRENDARIO : No posee

LAS RESTANTES CONDICIONES DEL SEGURO NO SE MODIFICAN EN RELACION A LA POLIZA RENOVADA.

MUY IMPORTANTE: Esta póliza será renovada automáticamente a su vencimiento, y en las mismas condiciones de la presente, salvo

que se anule por falta de pago o que medie aviso previo y fehaciente de no renovación, 30 días antes de su finalización.

Se mantiene la validez de las Condiciones Contractuales acompañadas con la Póliza Nº 5471063 / NUP Nº . El Asegurado podrá

requerir el texto completo de dichas condiciones en cualquier momento.

PRIMA: $         553.000,76  PREMIO: $         686.273,94
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