EBERLE GASPAR RICARDO CAIADE SEGUROS S, A
ENTRE RIOS 907 CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
E3116BGO - CRESPO 1454 CIUDAD AUTONoNIA BURIOS e
ENTRE RIOS CAPITAL FEDERAL

TEL: FAX:
OO AR T
4560007070305040

SEGURO DE AUTOMOTORES

FACTURA
SECCION Ne POLIZA CTROL. NPENDOSO CONCEPTO
AUTOMOTORES 4560-0070703-05 0 00000  EMISION
LUGAR Y FECHA
(4560) CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES 13 DE MAYO DE 2026 Factura Nro. 1
VENCIMIENTO PAGO DE CONTADO VIGENCIA
21-05-2026 desde las 12hs. del 14-05-2026 hasta las 12hs. del 14-11-2026

ASEGURADO Y/O TOMADOR ~ EBERLE GASPAR RICARDO COinetiR INCHERUIIOS
DOMICILIO ENTRE RIOS 907 CT 20-37855833-7

E3116BGO - CRESPO CONDICIONES DE IVA

ENTRE RIOS RESP . INSCR.

SINTESIS DE LA COBERTURA:
AUTOMOVILES FLOTA

ANEXOS Y/O CLAUSULAS INTEGRANTES DE LA POLIZA
RIGEN LAS CONDICIONES DETALLADAS EN LOS ANEXOS

SUMA ASEGURADA: $0,00 PRIMA: $1.769.881,47
DETALLE DE LA LIQUIDACION DEL PREMIO
PRIMA DER. EMISION REC. ADMINISTRATIVO REC. FINANCIERO IMPUESTOS TASAS
$892.214,20 $0,00 $0,00 $33.725,70 $13.889,10 $5.555,60
SELLADOS IVA BASICO IVA ADICIONAL BONIFICACION PREMIO
$11.676,10 $194.447,40 $27.778,20 $0,00 $1.179.286,30

PLAN DE PAGOS

N° CUOTA VENCIMIENTO IMPORTE IMPORTE
o1 21-05-2026 $235.858,30
02 13-06-2026 $235.857,00
03 13-07-2026 $235.857,00
04 12-08-2026 $235.857,00
05 11-09-2026 $235.857,00

PREMIO A PAGAR

OBSERVACIONES:

El importe del premio se debitara de la tarjeta informada a través de Mercado Pago
CLAVE DEBITO :- 30043315

ARGENCARD S.A. NRO.: 005186XXXXXX492594

CLAVE DEBITO :- 30043315

TIPO DE CAMBIO UTILIZADO:



CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&= GENERALI
* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)
SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA
Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:
CON POLIZAN°® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
CcT
DOMICILIO ENTRE RI0S 907
E3116BGO - CRESPO NUMERO
ENTRE RIOS 20-37855833-7
TIENE ASEGURADO / COASEGURADO
RIESGO NRO. 00001 ENDOSO NRO. 00000
PLAN/OPCION 023
CLASE: ACOPLADO MARCA: RANDOM
TIPO: ACOPLADO 3 EJES
ANO DE FABRICACION 2017 PATENTE: ABOO6AF
MOTOR: =========- CHASIS: 8B8GRQA3FHM007128 USO: OFICIAL / COMERCIAL

INSCRIPCION EN EL R.U.T.A.: NO DECLARADO

CONDICIONES GENERALES, CLAUSULAS ADICIONALES Y ANEXOS INTEGRANTES DE ESTA POLIZA: conforme Res. SSN
Nro. 38.708 y modificatorias.

ANEXO 1 EXCLUSIONES

RIESGOS ASEGURADOS

RESPONSABILIDAD CIVIL: SO-RC 06.1,CG-RC 01.1,CG-RC 02.1,CG-RC 03.1,CG-RC 04.1,CG-RC 05.1,
CG-RC 1.1 RESPONSABLIDAD CIVIL EN LA REPUBLICA ARGENTINA HASTA $455.000.000 POR ACONTECIMIENTO

CLAUSULAS ADICIONALES

RESPONSABILIDAD CIVIL

CA-RC 02.1,CA-RC 05.1,CA-RC 05.2,

CA-RC 02.1 Unidades Tractoras y/o Remolcadas ( Excluidos los vehiculos de auxilio )

CA-RC 05.1 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no transportados
de Vehiculos Automotores que Ingresen a Aerodrémos o Aeropuertos

CA-RC 05.2 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no Transportados
de Vehiculos Automotores que Ingresen a Campos Petroliferos

CA-RC 05.1 y CA-RC 05.2

a) Lesiones y/o Muerte a Terceros Transportados $20.800.000

b) Lesiones y/o Muerte a Terceros no Transportados $20.800.000

c) Daflos materiales a cosas de terceros $20.800.000

Suma maxima por acontecimiento : $41.600.000

,CA-CO 11.1,CA-CO 14.1,CA-CO 15.1,CA-CO 04.1,
Renovacién Automatica
Cobranza del premio
Prevencién de Lavado de Activos y Financiamiento del Terrorismo
Servicio de remolques
Kilémetros de ida 300, Kilémetros de vuelta 300,
Servicios de Asistencia Anuales . Servicios de Asistencia Mensuales R
"Advertencia al asegurado: La Asistencia se halla integrada por los servi-
cios de a) Operaciones Mecanicas de Emergencia: que puedan ser realizadas
en la vfia publica, a fin de permitir la continuidad del viaje del vehfculo
(los repuestos y otros elementos que se proporcionen son a cargo del soli-
citante y deben ser pagados al momento de ser asistido) y b) Servicio de
remolque: hasta el taller mas cercano con infraestructura necesaria para
reparar el tipo de averia en tanto el taller esté ubicado dentro del radio
en kilémetros indicado en la Clausula CA-CO 15.1 Servicio de Remolques
o el solicitante abone la diferencia en kilémetros al precio que cada
asegurado acuerde con la prestadora, en caso de no poder solucionar el
inconveniente. Los costos correspondientes a peajes seran a cargo del
solicitante.
En cualquiera de sus modalidades, se otorgan un total de servicios de A-
sistencia anuales y mensuales ambos indicados en el Frente de Péliza sin
cargo (dicho plazo se empezard a contar desde el inicio de la vigencia
de la Péliza en cuestion). Una vez superada la cantidad de servicios
anuales del punto anterior, los costos de la Asistencia seran a cargo del
solicitante no existiendo responsabilidad alguna por parte de la asegura-
dora en la determinacién del mismo. De ser necesario el remolque del
vehiculo, no podra viajar en su habiculo persona alguna durante el tras-

lado. Asimismo serd necesario que acompafie el servicio al menos una
persona responsable y no mas de la cantidad que permita el limite de ocu-

pantes establecido por las normas del fabricante del vehiculo con el que
se realice el traslado.”

NhOROS
RRRRR
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CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&= GENERALI
* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)
SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA
Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:
CON POLIZAN°® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
CcT
DOMICILIO ENTRE RI0S 907
E3116BGO - CRESPO NUMERO
ENTRE RIOS 20-37855833-7

TIENE ASEGURADO / COASEGURADQ

COBERTURAS AL EXTERIOR: CO-EX 01.1,CO-EX 11.1,
CO-EX 11.1 Extensién de la Cobertura de Responsabilidad Civil a Paises del Cono Sur : ARGENTINA,
BOLIVIA, BRASIL, CHILE, PARAGUAY, PERU, URUGUAY.
De acuerdo a la Resolucién 15/2014 del Mercosur se modifican los montos del punto 5 de la clédusula CO-EX 01.1:
- Para dafios a terceros no transportados
a) Muerte y/o dafios personales - u$s 50.000.- por persona.
b) Dafios materiales - u$s 30.000.- por bien.
Queda limitada con un maximo por evento de u$s 200.000.- .
- Para dafios a pasajeros
a) Muerte y/o dafios personales .u$s 50.000.- por persona.
Muerte y/o dafios personales u$s 240.000.- por acontecimiento.
b) Equipaje u$s 1.000.- por persona.
Equipaje u$s 10.000.- por acontecimiento.

CLAUSULAS DE EMISION OBLIGATORIA:

CcG-co 05.1,c6-co o7.1,CG-CO 08.1,CG-CO 09.1,C6-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,C6-CO 17.1,CG-CO 18.1,

Advertencia al asegurado: El vehiculo asegurado debera contar con el respectivo grabado indeleble

del dominio en determinadas partes de la carrocerfa conforme lo disponga la normativa de aquellas

jurisdicciones en las que el mismo es obligatorio. "Segin SSN (Resolucién 40691-E/2017).""

EL ASEGURADO HA DECLARADO QUE NO REALIZA TRANSPORTE INTERJURISDICCIONAL DE CARGAS

MEDIO DE PAGO: DEBITO AUTOMATICO DE TARJETA DE CREDITO, EN LOS TERMINOS DE LA POLIZA CONTRATADA.

El presente certificado no implica renuncia del asegurador a oponer la suspensi¢n o caducidad de la

cobertura, conforme a las respectivas condiciones generales de p¢liza

a) "SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716/08 (Reglamentario de la Ley Nacional de

Transito y Seguridad Vial Ng 26363)"

b) "NOTA: La posesi6n de este comprobante sera prueba suficiente de la vigencia del seguro

obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la Ley Ng 24449. Conforme el articulo 2¢

de la Disposicién Ng 70/2009 de la AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacié6n del

recibo de pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no podra

ser aducida por la Autoridad de Constataci6n para determinar el incumplimiento de los requisitos

para la circulacién.”™
De conformidad con las condiciones generales de pdliza y con la solicitud de seguro, el domicilio contractual constituido, para todos los
efectos que pudieran corresponder, es el indicado en el presente certificado de cobertura.
Se extiende el presente certificado a pedido del asegurado para ser presentado ante quien corresponda. C
LUGAR Y FECHA CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES 13 de Mayo de 2026 .

2 de 2
Jorge Mignone
Gerente General



CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&= GENERALI
* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)
SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA
Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:
CON POLIZAN°® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
CcT
DOMICILIO ENTRE RI0S 907
E3116BGO - CRESPO NUMERO
ENTRE RIOS 20-37855833-7
TIENE ASEGURADO / COASEGURADO
RIESGO NRO. 00002 ENDOSO NRO. 00000
PLAN/OPCION 023
CLASE: CAMION MARCA: SCANIA
TIPO: R 114 GA Nz
ANO DE FABRICACION 2007 PATENTE: HNF170
MOTOR: 8070418 CHASIS: 9BSR4X2B073589461 USO: OFICIAL / COMERCIAL

INSCRIPCION EN EL R.U.T.A.: NO DECLARADO

CONDICIONES GENERALES, CLAUSULAS ADICIONALES Y ANEXOS INTEGRANTES DE ESTA POLIZA: conforme Res. SSN
Nro. 38.708 y modificatorias.

ANEXO 1 EXCLUSIONES

RIESGOS ASEGURADOS

RESPONSABILIDAD CIVIL: SO-RC 06.1,CG-RC 01.1,CG-RC 02.1,CG-RC 03.1,CG-RC 04.1,CG-RC 05.1,
CG-RC 1.1 RESPONSABLIDAD CIVIL EN LA REPUBLICA ARGENTINA HASTA $455.000.000 POR ACONTECIMIENTO

CLAUSULAS ADICIONALES

RESPONSABILIDAD CIVIL

CA-RC 02.1,CA-RC 05.1,CA-RC 05.2,

CA-RC 02.1 Unidades Tractoras y/o Remolcadas ( Excluidos los vehiculos de auxilio )

CA-RC 05.1 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no transportados
de Vehiculos Automotores que Ingresen a Aerodrémos o Aeropuertos

CA-RC 05.2 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no Transportados
de Vehiculos Automotores que Ingresen a Campos Petroliferos

CA-RC 05.1 y CA-RC 05.2

a) Lesiones y/o Muerte a Terceros Transportados $20.800.000

b) Lesiones y/o Muerte a Terceros no Transportados $20.800.000

c) Daflos materiales a cosas de terceros $20.800.000

Suma maxima por acontecimiento : $41.600.000

,CA-CO 11.1,CA-CO 14.1,CA-CO 15.1,CA-CO 04.1,
Renovacién Automatica
Cobranza del premio
Prevencién de Lavado de Activos y Financiamiento del Terrorismo
Servicio de remolques
Kilémetros de ida 300, Kilémetros de vuelta 300,
Servicios de Asistencia Anuales . Servicios de Asistencia Mensuales R
"Advertencia al asegurado: La Asistencia se halla integrada por los servi-
cios de a) Operaciones Mecanicas de Emergencia: que puedan ser realizadas
en la vfia publica, a fin de permitir la continuidad del viaje del vehfculo
(los repuestos y otros elementos que se proporcionen son a cargo del soli-
citante y deben ser pagados al momento de ser asistido) y b) Servicio de
remolque: hasta el taller mas cercano con infraestructura necesaria para
reparar el tipo de averia en tanto el taller esté ubicado dentro del radio
en kilémetros indicado en la Clausula CA-CO 15.1 Servicio de Remolques
o el solicitante abone la diferencia en kilémetros al precio que cada
asegurado acuerde con la prestadora, en caso de no poder solucionar el
inconveniente. Los costos correspondientes a peajes seran a cargo del
solicitante.
En cualquiera de sus modalidades, se otorgan un total de servicios de A-
sistencia anuales y mensuales ambos indicados en el Frente de Péliza sin
cargo (dicho plazo se empezard a contar desde el inicio de la vigencia
de la Péliza en cuestion). Una vez superada la cantidad de servicios
anuales del punto anterior, los costos de la Asistencia seran a cargo del
solicitante no existiendo responsabilidad alguna por parte de la asegura-
dora en la determinacién del mismo. De ser necesario el remolque del
vehiculo, no podra viajar en su habiculo persona alguna durante el tras-

lado. Asimismo serd necesario que acompafie el servicio al menos una
persona responsable y no mas de la cantidad que permita el limite de ocu-

pantes establecido por las normas del fabricante del vehiculo con el que
se realice el traslado.”

NhOROS
RRRRR
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CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&= GENERALI
* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)
SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA
Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:
CON POLIZAN°® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
CcT
DOMICILIO ENTRE RI0S 907
E3116BGO - CRESPO NUMERO
ENTRE RIOS 20-37855833-7

TIENE ASEGURADO / COASEGURADQ

COBERTURAS AL EXTERIOR: CO-EX 01.1,CO-EX 11.1,
CO-EX 11.1 Extensién de la Cobertura de Responsabilidad Civil a Paises del Cono Sur : ARGENTINA,
BOLIVIA, BRASIL, CHILE, PARAGUAY, PERU, URUGUAY.
De acuerdo a la Resolucién 15/2014 del Mercosur se modifican los montos del punto 5 de la clédusula CO-EX 01.1:
- Para dafios a terceros no transportados
a) Muerte y/o dafios personales - u$s 50.000.- por persona.
b) Dafios materiales - u$s 30.000.- por bien.
Queda limitada con un maximo por evento de u$s 200.000.- .
- Para dafios a pasajeros
a) Muerte y/o dafios personales .u$s 50.000.- por persona.
Muerte y/o dafios personales u$s 240.000.- por acontecimiento.
b) Equipaje u$s 1.000.- por persona.
Equipaje u$s 10.000.- por acontecimiento.

CLAUSULAS DE EMISION OBLIGATORIA:

CcG-co 05.1,c6-co o7.1,CG-CO 08.1,CG-CO 09.1,C6-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,C6-CO 17.1,CG-CO 18.1,

Advertencia al asegurado: El vehiculo asegurado debera contar con el respectivo grabado indeleble

del dominio en determinadas partes de la carrocerfa conforme lo disponga la normativa de aquellas

jurisdicciones en las que el mismo es obligatorio. "Segin SSN (Resolucién 40691-E/2017).""

EL ASEGURADO HA DECLARADO QUE NO REALIZA TRANSPORTE INTERJURISDICCIONAL DE CARGAS

MEDIO DE PAGO: DEBITO AUTOMATICO DE TARJETA DE CREDITO, EN LOS TERMINOS DE LA POLIZA CONTRATADA.

El presente certificado no implica renuncia del asegurador a oponer la suspensi¢n o caducidad de la

cobertura, conforme a las respectivas condiciones generales de p¢liza

a) "SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716/08 (Reglamentario de la Ley Nacional de

Transito y Seguridad Vial Ng 26363)"

b) "NOTA: La posesi6n de este comprobante sera prueba suficiente de la vigencia del seguro

obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la Ley Ng 24449. Conforme el articulo 2¢

de la Disposicién Ng 70/2009 de la AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacié6n del

recibo de pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no podra

ser aducida por la Autoridad de Constataci6n para determinar el incumplimiento de los requisitos

para la circulacién.”™
De conformidad con las condiciones generales de pdliza y con la solicitud de seguro, el domicilio contractual constituido, para todos los
efectos que pudieran corresponder, es el indicado en el presente certificado de cobertura.
Se extiende el presente certificado a pedido del asegurado para ser presentado ante quien corresponda. C
LUGAR Y FECHA CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES 13 de Mayo de 2026 .

2 de 2
Jorge Mignone
Gerente General



CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&= GENERALI
* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)
SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA
Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:
CON POLIZAN°® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
CcT
DOMICILIO ENTRE RI0S 907
E3116BGO - CRESPO NUMERO
ENTRE RIOS 20-37855833-7
TIENE ASEGURADO / COASEGURADO
RIESGO NRO. 00003 ENDOSO NRO. 00000
PLAN/OPCION 023
CLASE: PICK-UP MARCA: TOYOTA
TIPO: HILUX L/21 2.4 TDI CD S R
ANO DE FABRICACION 2023 PATENTE: AGO98US
MOTOR: 2GDG406399 CHASIS: 8AJJB3DD3P4243297 USO: OFICIAL / COMERCIAL

CONDICIONES GENERALES, CLAUSULAS ADICIONALES Y ANEXOS INTEGRANTES DE ESTA POLIZA: conforme Res. SSN
Nro. 38.708 y modificatorias.

ANEXO 1 EXCLUSIONES

RIESGOS ASEGURADOS

RESPONSABILIDAD CIVIL: SO-RC 06.1,CG-RC 01.1,CG-RC 02.1,CG-RC 03.1,CG-RC 04.1,CG-RC 05.1,
CG-RC 1.1 RESPONSABLIDAD CIVIL EN LA REPUBLICA ARGENTINA HASTA $208.000.000 POR ACONTECIMIENTO

CLAUSULAS ADICIONALES

RESPONSABILIDAD CIVIL

CA-RC 02.1,CA-RC 05.1,CA-RC 05.2,

CA-RC 02.1 Unidades Tractoras y/o Remolcadas ( Exclufdos los vehfculos de auxilio )

CA-RC 05.1 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no transportados
de Vehfculos Automotores que Ingresen a Aerodrémos o Aeropuertos

CA-RC 05.2 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no Transportados
de Vehfculos Automotores que Ingresen a Campos Petrolfferos

CA-RC 05.1 y CA-RC 05.2

a) Lesiones y/o0 Muerte a Terceros Transportados $20.800.000

b) Lesiones y/o Muerte a Terceros no Transportados $20.800.000

c) Dafios materiales a cosas de terceros $20.800.000
Suma maxima por acontecimiento : $41.600.000
COMUNES

-CO 06.1,CA-CO 11.1,CA-CO 14.1,CA-CO 18.1,CA-CO 15.1,CA-CO 04.1,
.1 Renovacién Automitica
.1 Cobranza del premio
.1 Prevencién de Lavado de Activos y Financiamiento del Terrorismo
.1 Servicio de remolques
Kilémetros de ida 100, Kilémetros de vuelta 100,
Servicios de Asistencia Anuales , Servicios de Asistencia Mensuales .
"Advertencia al asegurado: La Asistencia se halla integrada por los servi-
cios de a) Operaciones Mecénicas de Emergencia: que puedan ser realizadas
en la via publica, a fin de permitir la continuidad del viaje del vehiculo
(los repuestos y otros elementos que se proporcionen son a cargo del soli-
citante y deben ser pagados al momento de ser asistido) y b) Servicio de
remolque: hasta el taller mas cercano con infraestructura necesaria para
reparar el tipo de averfia en tanto el taller esté ubicado dentro del radio
en kilometros indicado en la Clausula CA-CO 15.1 Servicio de Remolques
o el solicitante abone la diferencia en kil6émetros al precio que cada
asegurado acuerde con la prestadora, en caso de no poder solucionar el
inconveniente. Los costos correspondientes a peajes seran a cargo del
solicitante.
En cualquiera de sus modalidades, se otorgan un total de servicios de A-
sistencia anuales y mensuales ambos indicados en el Frente de P6liza sin
cargo (dicho plazo se empezara a contar desde el inicio de la vigencia
de la P6liza en cuestién). Una vez superada la cantidad de servicios
anuales del punto anterior, los costos de la Asistencia seran a cargo del
solicitante no existiendo responsabilidad alguna por parte de la asegura-
dora en la determinaci6n del mismo. De ser necesario el remolque del
vehiculo, no podra viajar en su habiculo persona alguna durante el tras-
lado. Asimismo sera necesario que acompafie el servicio al menos una

persona resgonsgble y no mas de la cantidad que permita el limite de ocu-
pantes establecido por las normas del fabricante del vehiculo con el que

se realice el traslado.™

COBERTURAS AL EXTERIOR: CO-EX 01.1,CO-EX 11.1,

1 de 2



CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&= GENERALL

* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)

SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA

Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:

CON POLIZAN® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
DOMICILIO ENTRE RI0S 907 cr

E3116BGO - CRESPO NUMERO

ENTRE RIOS

TIENE ASEGURADO / COASEGURADQ

20-37855833-7

CO-EX 11.1 Extensién de la Cobertura de Responsabilidad Civil a Paises del Cono Sur : ARGENTINA,
BOLIVIA, BRASIL, CHILE, PARAGUAY, PERU, URUGUAY.

- Para dafios a terceros no transportados
a) Muerte y/o dafios personales - u$s 50.000.- por persona.
b) Dafios materiales - u$s 30.000.- por bien.
Queda limitada con un maximo por evento de u$s 200.000.- .
- Para dafios a pasajeros
a) Muerte y/o dafios personales .u$s 50.000.- por persona.
Muerte y/o dafios personales u$s 240.000.- por acontecimiento.
b) Equipaje u$s 1.000.- por persona.
Equipaje u$s 10.000.- por acontecimiento.

CLAUSULAS DE EMISION OBLIGATORIA:
CG-CO 16.1,C6-CO 17.1,CG-CO 18.1,

Advertencia al asegurado: El vehfculo asegurado deberéd contar con el respectivo grabado indeleble
del dominio en determinadas partes de la carroceria conforme lo disponga la normativa de aquellas
jJurisdicciones en las que el mismo es obligatorio. "Segin SSN (Resolucién 40691-E/2017)."

MEDIO DE PAGO: DEBITO AUTOMATICO DE TARJETA DE CREDITO, EN LOS TERMINOS DE LA POLIZA CONTRATADA.
El presente certificado no implica renuncia del asegurador a oponer la suspensi¢n o caducidad de
cobertura, conforme a las respectivas condiciones generales de p¢tliza
a) "SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716/08 (Reglamentario de la Ley Nacional de
Trénsito y Seguridad Vial Ng 26363)"
b) "NOTA: La posesién de este comprobante serd prueba suficiente de la vigencia del seguro
obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la Ley Ng 24449. Conforme el articulo 2¢
de la Disposicién Ng 70/2009 de la AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacién del
recibo de pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no podra
ser aducida por la Autoridad de Constatacién para determinar el incumplimiento de los requisitos
para la circulacion.™

De acuerdo a la Resolucion 15/2014 del Mercosur se modifican los montos del punto 5 de la clausula CO-EX 01.1:

CG-Co 05.1,C6-CO 07.1,CG-CO 08.1,CG-CO 09.1,C6-CO 10.1,CG-CO 11.1,CG-CO 12.1,CG-CO 13.1,CG-CO 14.1,CG-CO 15.1,

a

De conformidad con las condiciones generales de pdliza y con la solicitud de seguro, el domicilio contractual constituido, para todos los

efectos que pudieran corresponder, es el indicado en el presente certificado de cobertura.
Se extiende el presente certificado a pedido del asegurado para ser presentado ante quien corresponda.

LUGAR Y FECHA CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES 13 de Mayo de 2026
2 de 2

<

Jorge Mignone
Gerente General




CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&= GENERALI
* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)
SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA
Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:
CON POLIZAN°® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
CcT
DOMICILIO ENTRE RI0S 907
E3116BGO - CRESPO NUMERO
ENTRE RIOS 20-37855833-7
TIENE ASEGURADO / COASEGURADO
RIESGO NRO. 00004 ENDOSO NRO. 00000
PLAN/OPCION 023
CLASE: PICK-UP MARCA: CHEVROLET
TIPO: C 10 SILVERADO
ANO DE FABRICACION 1986 PATENTE: RDR362
MOTOR: RPA258154 CHASIS: GC3001347 USO: OFICIAL / COMERCIAL

CONDICIONES GENERALES, CLAUSULAS ADICIONALES Y ANEXOS INTEGRANTES DE ESTA POLIZA: conforme Res. SSN
Nro. 38.708 y modificatorias.

ANEXO 1 EXCLUSIONES

RIESGOS ASEGURADOS

RESPONSABILIDAD CIVIL: SO-RC 06.1,CG-RC 01.1,CG-RC 02.1,CG-RC 03.1,CG-RC 04.1,CG-RC 05.1,
CG-RC 1.1 RESPONSABLIDAD CIVIL EN LA REPUBLICA ARGENTINA HASTA $208.000.000 POR ACONTECIMIENTO

CLAUSULAS ADICIONALES

RESPONSABILIDAD CIVIL

CA-RC 02.1,CA-RC 05.1,CA-RC 05.2,

CA-RC 02.1 Unidades Tractoras y/o Remolcadas ( Exclufdos los vehfculos de auxilio )

CA-RC 05.1 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no transportados
de Vehfculos Automotores que Ingresen a Aerodrémos o Aeropuertos

CA-RC 05.2 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no Transportados
de Vehfculos Automotores que Ingresen a Campos Petrolfferos

CA-RC 05.1 y CA-RC 05.2

a) Lesiones y/o0 Muerte a Terceros Transportados $20.800.000

b) Lesiones y/o Muerte a Terceros no Transportados $20.800.000

c) Dafios materiales a cosas de terceros $20.800.000
Suma maxima por acontecimiento : $41.600.000
COMUNES

-CO 06.1,CA-CO 11.1,CA-CO 14.1,CA-CO 18.1,CA-CO 15.1,CA-CO 04.1,
.1 Renovacién Automitica
.1 Cobranza del premio
.1 Prevencién de Lavado de Activos y Financiamiento del Terrorismo
.1 Servicio de remolques
Kilémetros de ida 100, Kilémetros de vuelta 100,
Servicios de Asistencia Anuales , Servicios de Asistencia Mensuales .
"Advertencia al asegurado: La Asistencia se halla integrada por los servi-
cios de a) Operaciones Mecénicas de Emergencia: que puedan ser realizadas
en la via publica, a fin de permitir la continuidad del viaje del vehiculo
(los repuestos y otros elementos que se proporcionen son a cargo del soli-
citante y deben ser pagados al momento de ser asistido) y b) Servicio de
remolque: hasta el taller mas cercano con infraestructura necesaria para
reparar el tipo de averfia en tanto el taller esté ubicado dentro del radio
en kilometros indicado en la Clausula CA-CO 15.1 Servicio de Remolques
o el solicitante abone la diferencia en kil6émetros al precio que cada
asegurado acuerde con la prestadora, en caso de no poder solucionar el
inconveniente. Los costos correspondientes a peajes seran a cargo del
solicitante.
En cualquiera de sus modalidades, se otorgan un total de servicios de A-
sistencia anuales y mensuales ambos indicados en el Frente de P6liza sin
cargo (dicho plazo se empezara a contar desde el inicio de la vigencia
de la P6liza en cuestién). Una vez superada la cantidad de servicios
anuales del punto anterior, los costos de la Asistencia seran a cargo del
solicitante no existiendo responsabilidad alguna por parte de la asegura-
dora en la determinaci6n del mismo. De ser necesario el remolque del
vehiculo, no podra viajar en su habiculo persona alguna durante el tras-
lado. Asimismo sera necesario que acompafie el servicio al menos una

persona resgonsgble y no mas de la cantidad que permita el limite de ocu-
pantes establecido por las normas del fabricante del vehiculo con el que

se realice el traslado.™

COBERTURAS AL EXTERIOR: CO-EX 01.1,CO-EX 11.1,

1 de 2



CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&= GENERALL

* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)

SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA

Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:

CON POLIZAN® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
DOMICILIO ENTRE RI0S 907 cr

E3116BGO - CRESPO NUMERO

ENTRE RIOS

TIENE ASEGURADO / COASEGURADQ

20-37855833-7

CO-EX 11.1 Extensién de la Cobertura de Responsabilidad Civil a Paises del Cono Sur : ARGENTINA,
BOLIVIA, BRASIL, CHILE, PARAGUAY, PERU, URUGUAY.

- Para dafios a terceros no transportados
a) Muerte y/o dafios personales - u$s 50.000.- por persona.
b) Dafios materiales - u$s 30.000.- por bien.
Queda limitada con un maximo por evento de u$s 200.000.- .
- Para dafios a pasajeros
a) Muerte y/o dafios personales .u$s 50.000.- por persona.
Muerte y/o dafios personales u$s 240.000.- por acontecimiento.
b) Equipaje u$s 1.000.- por persona.
Equipaje u$s 10.000.- por acontecimiento.

CLAUSULAS DE EMISION OBLIGATORIA:
CG-CO 16.1,C6-CO 17.1,CG-CO 18.1,

Advertencia al asegurado: El vehfculo asegurado deberéd contar con el respectivo grabado indeleble
del dominio en determinadas partes de la carroceria conforme lo disponga la normativa de aquellas
jJurisdicciones en las que el mismo es obligatorio. "Segin SSN (Resolucién 40691-E/2017)."

MEDIO DE PAGO: DEBITO AUTOMATICO DE TARJETA DE CREDITO, EN LOS TERMINOS DE LA POLIZA CONTRATADA.
El presente certificado no implica renuncia del asegurador a oponer la suspensi¢n o caducidad de
cobertura, conforme a las respectivas condiciones generales de p¢tliza
a) "SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716/08 (Reglamentario de la Ley Nacional de
Trénsito y Seguridad Vial Ng 26363)"
b) "NOTA: La posesién de este comprobante serd prueba suficiente de la vigencia del seguro
obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la Ley Ng 24449. Conforme el articulo 2¢
de la Disposicién Ng 70/2009 de la AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacién del
recibo de pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no podra
ser aducida por la Autoridad de Constatacién para determinar el incumplimiento de los requisitos
para la circulacion.™

De acuerdo a la Resolucion 15/2014 del Mercosur se modifican los montos del punto 5 de la clausula CO-EX 01.1:

CG-Co 05.1,C6-CO 07.1,CG-CO 08.1,CG-CO 09.1,C6-CO 10.1,CG-CO 11.1,CG-CO 12.1,CG-CO 13.1,CG-CO 14.1,CG-CO 15.1,

a

De conformidad con las condiciones generales de pdliza y con la solicitud de seguro, el domicilio contractual constituido, para todos los

efectos que pudieran corresponder, es el indicado en el presente certificado de cobertura.
Se extiende el presente certificado a pedido del asegurado para ser presentado ante quien corresponda.

LUGAR Y FECHA CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES 13 de Mayo de 2026
2 de 2

<

Jorge Mignone
Gerente General




CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&= GENERALI
* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)
SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA
Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:
CON POLIZAN°® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
CcT
DOMICILIO ENTRE RI0S 907
E3116BGO - CRESPO NUMERO
ENTRE RIOS 20-37855833-7
TIENE ASEGURADO / COASEGURADO
RIESGO NRO. 00005 ENDOSO NRO. 00000
PLAN/OPCION 023
CLASE: CASA RODANTE MARCA: CONST.PARTICULAR
TIPO: CASA RODANTE
ANO DE FABRICACION 2020 PATENTE: 101AGO98US
MOTOR: ========———m CHASIS: ---- USO: OFICIAL / COMERCIAL

CONDICIONES GENERALES, CLAUSULAS ADICIONALES Y ANEXOS INTEGRANTES DE ESTA POLIZA: conforme Res. SSN
Nro. 38.708 y modificatorias.

ANEXO 1 EXCLUSIONES

RIESGOS ASEGURADOS

RESPONSABILIDAD CIVIL: SO-RC 06.1,CG-RC 01.1,CG-RC 02.1,CG-RC 03.1,CG-RC 04.1,CG-RC 05.1,
CG-RC 1.1 RESPONSABLIDAD CIVIL EN LA REPUBLICA ARGENTINA HASTA $208.000.000 POR ACONTECIMIENTO

CLAUSULAS ADICIONALES

RESPONSABILIDAD CIVIL

CA-RC 02.1,CA-RC 05.1,CA-RC 05.2,

CA-RC 02.1 Unidades Tractoras y/o Remolcadas ( Exclufdos los vehfculos de auxilio )

CA-RC 05.1 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no transportados
de Vehfculos Automotores que Ingresen a Aerodrémos o Aeropuertos

CA-RC 05.2 Limitacién de la Cobertura de Responsabilidad Civil Hacia Terceros Transportados y no Transportados
de Vehfculos Automotores que Ingresen a Campos Petrolfferos

CA-RC 05.1 y CA-RC 05.2

a) Lesiones y/o0 Muerte a Terceros Transportados $20.800.000

b) Lesiones y/o Muerte a Terceros no Transportados $20.800.000

c) Dafios materiales a cosas de terceros $20.800.000
Suma maxima por acontecimiento : $41.600.000
COMUNES

-CO 06.1,CA-CO 11.1,CA-CO 14.1,CA-CO 15.1,CA-CO 04.1,
.1 Renovacién Automitica
.1 Cobranza del premio
.1 Prevencién de Lavado de Activos y Financiamiento del Terrorismo
.1 Servicio de remolques
Kilémetros de ida 100, Kilémetros de vuelta 100,
Servicios de Asistencia Anuales , Servicios de Asistencia Mensuales .
"Advertencia al asegurado: La Asistencia se halla integrada por los servi-
cios de a) Operaciones Mecénicas de Emergencia: que puedan ser realizadas
en la via publica, a fin de permitir la continuidad del viaje del vehiculo
(los repuestos y otros elementos que se proporcionen son a cargo del soli-
citante y deben ser pagados al momento de ser asistido) y b) Servicio de
remolque: hasta el taller mas cercano con infraestructura necesaria para
reparar el tipo de averfia en tanto el taller esté ubicado dentro del radio
en kilometros indicado en la Clausula CA-CO 15.1 Servicio de Remolques
o el solicitante abone la diferencia en kil6émetros al precio que cada
asegurado acuerde con la prestadora, en caso de no poder solucionar el
inconveniente. Los costos correspondientes a peajes seran a cargo del
solicitante.
En cualquiera de sus modalidades, se otorgan un total de servicios de A-
sistencia anuales y mensuales ambos indicados en el Frente de P6liza sin
cargo (dicho plazo se empezara a contar desde el inicio de la vigencia
de la P6liza en cuestién). Una vez superada la cantidad de servicios
anuales del punto anterior, los costos de la Asistencia seran a cargo del
solicitante no existiendo responsabilidad alguna por parte de la asegura-
dora en la determinaci6n del mismo. De ser necesario el remolque del
vehiculo, no podra viajar en su habiculo persona alguna durante el tras-
lado. Asimismo sera necesario que acompafie el servicio al menos una

persona resgonsgble y no mas de la cantidad que permita el limite de ocu-
pantes establecido por las normas del fabricante del vehiculo con el que

se realice el traslado.™

COBERTURAS AL EXTERIOR: CO-EX 02.1,CO-EX 09.1,CO0-EX 10.1,

1 de 2



CAJA DE SEGUROS S. A.

CUIT 30-66320562-1 ING.BRUTOS 901-157582-4
ROBERTO FITZ ROY 957

1414 CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES

TEL:
&5 GENERALI
* Los seguros son emitidos por CAJA DE SEGUROS S.A. (LA CAJA)
SEGURO DE AUTOMOTORES
CERTIFICADO DE COBERTURA
Por el presente, CAJA DE SEGUROS S.A,, certifica que:
CON POLIZAN°® 4560-0070703-05 VIGENCIA desde 12 hs. del 14-05-2026 hasta 12 hs. del 14/11/2026
TOMADOR EBERLE GASPAR RICARDO DOC. TIPO
CcT
DOMICILIO ENTRE RI0S 907
E3116BGO - CRESPO NUMERO
ENTRE RIOS 20-37855833-7

TIENE ASEGURADO / COASEGURADQ

CO-EX 09.1 Extensiéon de la Cobertura de Responsabilidad Civil a Paises de Sudamérica que no forman parte del
Mercosur: BOLIVIA, CHILE

CO-EX 10.1 Extension de la Cobertura de Responsabilidad Civil a Paises del Mercosur : ARGENTINA, BRASIL
PARAGUAY, URUGUAY.

CLAUSULAS DE EMISION OBLIGATORIA:
CG-Co 05.1,CG-Co 07.1,CG-CO 08.1,CG-CO 09.1,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-CO0 16.1,C6-CO 17.1,CG-CO 18.1,

Advertencia al asegurado: El vehiculo asegurado debera contar con el respectivo grabado indeleble

del dominio en determinadas partes de la carrocerfa conforme lo disponga la normativa de aquellas
jJurisdicciones en las que el mismo es obligatorio. "Segin SSN (Resolucién 40691-E/2017)."

MEDIO DE PAGO: DEBITO AUTOMATICO DE TARJETA DE CREDITO, EN LOS TERMINOS DE LA POLIZA CONTRATADA.

El presente certificado no implica renuncia del asegurador a oponer la suspensi¢n o caducidad de la

cobertura, conforme a las respectivas condiciones generales de pt¢liza

a) ""SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716/08 (Reglamentario de la Ley Nacional de

Transito y Seguridad Vial Ng 26363)"

b) "NOTA: La posesién de este comprobante serd prueba suficiente de la vigencia del seguro

obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la Ley Ng 24449. Conforme el articulo 2¢

de la Disposicién Ng 7072009 de la AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacién del

recibo de pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no podra

ser aducida por la Autoridad de Constatacién para determinar el incumplimiento de los requisitos

para la circulacién.”
De conformidad con las condiciones generales de pdliza y con la solicitud de seguro, el domicilio contractual constituido, para todos los
efectos que pudieran corresponder, es el indicado en el presente certificado de cobertura.
Se extiende el presente certificado a pedido del asegurado para ser presentado ante quien corresponda. C
LUGAR Y FECHA CIUDAD AUTONOMA BUENOS AIRES 13 de Mayo de 2026 -

2 de 2
Jorge Mignone
Gerente General
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Tarjeta de Seguro

IA
s Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO %'J-A
=Coasegurado : =
=N° de péliza: 4560-0070703 EXGENERALI
®|nicio de vigencia del seguro: 14-05-2026
=Vehiculo asegurado: RANDOM ACOPLADO 3 EJES
®"Marca y tipo: ACOPLADO ®"Dominio: ABOO6AF
=Modelo: 2017 = Carroceria: 8BBGRQA3FHM007128
= Renovacion: MENSUAL " Motor : ----------
=Uso: OFICIAL / COMERCIAL =Forma de Cobro: Débito Automatico

Auxilio Mecénico::0800-333-6524

Validez de la tarjeta de seguro hasta el: 14-11-2026

SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716\08
(Reglamento de la Ley Nacional de Transito y Seguridad Vial N° 26363)

NOTA: La posesion de este comprobante obligatorio sera prueba suficiente de la
vigencia del seguro obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la
Ley N° 24.449. Conforme el articulo 2 de la Disposicién N° 70\2009 de la
AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacion del recibo de
pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no
podra ser aducida por la Autoridad de constatacién para determinar el
incumplimiento de los requisitos para la circulacion.

Atencidn al cliente

0810-555-2252 (0 al 54 9 11 4858-9181:de'sde el exterior)

© 1148577777 44
C

Los seguros son emitidos por Caja de Seguros S.A. Fitz Roy 957, A
C1414CHI, Tel.: (011)4857-8118 Jorge Mignone
Gerente General

Tarjeta para el Tercero

"Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO

= Coasegurado:

=N° de pdliza: 4560-0070703

=Vehiculo asegurado: RANDOM ACOPLADO 3 EJES
®"Marca y tipo: ACOPLADO

"Modelo: 2017

=" Tipo y N° de Documento: 20378558337

= Dominio: ABOO6AF

&XGENERALT

Gestiona tu reclamo:

0810-555-2252 O:pci()n Terceros

@; https://seguros.lacaja.com.ar/personas/reclamo-de-terceros
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Tarjeta de Seguro

IA
s Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO %'J-A
=Coasegurado : =
=N° de péliza: 4560-0070703 EXGENERALI
®|nicio de vigencia del seguro: 14-05-2026
=Vehiculo asegurado: SCANIA R 114 GA NZ
®"Marca y tipo: CAMION ®"Dominio: HNF170
="Modelo: 2007 = Carroceria: 9BSR4X2B073589461
= Renovacion: MENSUAL = Motor: 8070418
=Uso: OFICIAL / COMERCIAL =Forma de Cobro: Débito Automatico

Auxilio Mecénico::0800-333-6524

Validez de la tarjeta de seguro hasta el: 14-11-2026

SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716\08
(Reglamento de la Ley Nacional de Transito y Seguridad Vial N° 26363)

NOTA: La posesion de este comprobante obligatorio sera prueba suficiente de la
vigencia del seguro obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la
Ley N° 24.449. Conforme el articulo 2 de la Disposicién N° 70\2009 de la
AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacion del recibo de
pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no
podra ser aducida por la Autoridad de constatacién para determinar el
incumplimiento de los requisitos para la circulacion.

Atencidn al cliente

0810-555-2252 (0 al 54 9 11 4858-9181:de'sde el exterior)

© 1148577777 44
C

Los seguros son emitidos por Caja de Seguros S.A. Fitz Roy 957, A
C1414CHI, Tel.: (011)4857-8118 Jorge Mignone
Gerente General

Tarjeta para el Tercero

"Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO

= Coasegurado:

=N° de pdliza: 4560-0070703

=Vehiculo asegurado: SCANIA R 114 GA NZ
®"Marca y tipo: CAMION

="Modelo: 2007

=" Tipo y N° de Documento: 20378558337

= Dominio: HNF170

&XGENERALT

Gestiona tu reclamo:

0810-555-2252 O:pci()n Terceros

@; https://seguros.lacaja.com.ar/personas/reclamo-de-terceros
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Tarjeta de Seguro

IA
s Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO %'J-A
=Coasegurado : =
=N° de péliza: 4560-0070703 EXGENERALI
®|nicio de vigencia del seguro: 14-05-2026
=Vehiculo asegurado: TOYOTA HILUX L/21 2.4 TDI CD SR
®"Marca y tipo: PICK-UP ®"Dominio: AG098US
"Modelo: 2023 = Carroceria: 8AJJB3DD3P4243297
= Renovacion: MENSUAL = Motor: 2GDG406399
=Uso: OFICIAL / COMERCIAL =Forma de Cobro: Débito Automatico

Auxilio Mecénico::0810-888-2894

Validez de la tarjeta de seguro hasta el: 14-11-2026

SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716\08
(Reglamento de la Ley Nacional de Transito y Seguridad Vial N° 26363)

NOTA: La posesion de este comprobante obligatorio sera prueba suficiente de la
vigencia del seguro obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la
Ley N° 24.449. Conforme el articulo 2 de la Disposicién N° 70\2009 de la
AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacion del recibo de
pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no
podra ser aducida por la Autoridad de constatacién para determinar el
incumplimiento de los requisitos para la circulacion.

Atencidn al cliente

0810-555-2252 (0 al 54 9 11 4858-9181:de'sde el exterior)

© 1148577777 44
C

Los seguros son emitidos por Caja de Seguros S.A. Fitz Roy 957, A
C1414CHI, Tel.: (011)4857-8118 Jorge Mignone
Gerente General

Tarjeta para el Tercero

"Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO

= Coasegurado:

=N° de pdliza: 4560-0070703

=Vehiculo asegurado: TOYOTA HILUX L/21 2.4 TDI CD SR
®"Marca y tipo: PICK-UP

"Modelo: 2023

=" Tipo y N° de Documento: 20378558337

= Dominio: AG098US

&XGENERALT

Gestiona tu reclamo:

0810-555-2252 O:pci()n Terceros

@; https://seguros.lacaja.com.ar/personas/reclamo-de-terceros
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Tarjeta de Seguro

IA
s Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO %'J-A
=Coasegurado : =
=N° de péliza: 4560-0070703 EXGENERALI
®|nicio de vigencia del seguro: 14-05-2026
=Vehiculo asegurado: CHEVROLET C 10 SILVERADO
®"Marca y tipo: PICK-UP ="Dominio: RDR362
"Modelo: 1986 = Carroceria: GC3001347
= Renovacion: MENSUAL = Motor: RPA258154
=Uso: OFICIAL / COMERCIAL =Forma de Cobro: Débito Automatico

Auxilio Mecénico::0810-888-2894

Validez de la tarjeta de seguro hasta el: 14-11-2026

SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716\08
(Reglamento de la Ley Nacional de Transito y Seguridad Vial N° 26363)

NOTA: La posesion de este comprobante obligatorio sera prueba suficiente de la
vigencia del seguro obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la
Ley N° 24.449. Conforme el articulo 2 de la Disposicién N° 70\2009 de la
AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacion del recibo de
pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no
podra ser aducida por la Autoridad de constatacién para determinar el
incumplimiento de los requisitos para la circulacion.

Atencidn al cliente

0810-555-2252 (0 al 54 9 11 4858-9181:de'sde el exterior)

© 1148577777 44
C

Los seguros son emitidos por Caja de Seguros S.A. Fitz Roy 957, A
C1414CHI, Tel.: (011)4857-8118 Jorge Mignone
Gerente General

Tarjeta para el Tercero

"Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO

= Coasegurado:

=N° de pdliza: 4560-0070703

=Vehiculo asegurado: CHEVROLET C 10 SILVERADO
®"Marca y tipo: PICK-UP

"Modelo: 1986

=" Tipo y N° de Documento: 20378558337

= Dominio: RDR362

&XGENERALT

Gestiona tu reclamo:

0810-555-2252 O:pci()n Terceros

@; https://seguros.lacaja.com.ar/personas/reclamo-de-terceros
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Tarjeta de Seguro

"Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO

= Coasegurado:

=N° de péliza: 4560-0070703

®|nicio de vigencia del seguro: 14-05-2026
=Vehiculo asegurado: CONST.PARTICULAR CASA RODANTE

®"Marca y tipo: CASA RODANTE

="Modelo: 2020
= Renovacion: MENSUAL

=Uso: OFICIAL / COMERCIAL

Auxilio Mecénico::0810-888-2894

Validez de la tarjeta de seguro hasta el: 14-11-2026

de ahorro
¥ seguro

EXGENERALI

=Dominio: AG098US
= Carroceria: ----

=Forma de Cobro: Débito Automatico

SEGURO OBLIGATORIO AUTOMOTOR CONFORME DECRETO 1716\08
(Reglamento de la Ley Nacional de Transito y Seguridad Vial N° 26363)

NOTA: La posesion de este comprobante obligatorio sera prueba suficiente de la
vigencia del seguro obligatorio de automotores exigido por el articulo 68 de la
Ley N° 24.449. Conforme el articulo 2 de la Disposicién N° 70\2009 de la
AGENCIA NACIONAL DE SEGURIDAD VIAL, la falta de portacion del recibo de
pago de la prima del seguro obligatorio por parte del conductor del vehiculo, no
podra ser aducida por la Autoridad de constatacién para determinar el
incumplimiento de los requisitos para la circulacion.

Atencidn al cliente

0810-555-2252 (0 al 54 9 11 4858-9181:de'sde el exterior)

© 1148577777 44
C

Los seguros son emitidos por Caja de Seguros S.A. Fitz Roy 957, A
C1414CHI, Tel.: (011)4857-8118 Jorge Mignone
Gerente General

Tarjeta para el Tercero

"Tomador : EBERLE GASPAR RICARDO

= Coasegurado:

=N° de péliza: 4560-0070703

=Vehiculo asegurado: CONST.PARTICULAR CASA RODANTE

®Marca y tipo: CASA RODANTE

="Modelo: 2020
= Tipo y N° de Documento:
= Dominio: AGO98US

20378558337

&XGENERALT

Gestiona tu reclamo:

0810-555-2252 O:pci()n Terceros

@; https://seguros.lacaja.com.ar/personas/reclamo-de-terceros



