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" Documento: o Asegurado o Tomador; - e 2y
1.513.152-1 " | AMARILLA SERVIAN, RQLANDO PORFE_RIO’_ s Tl : %
Domicilio: g : Bz 2 SR g i T el ‘Localidad: o T F
AVENIDA ORLANDO MATTEUCCI Y. CALLES. = - _ el ¥y iir 2 . ITAUGUA - PARAGUAY .
" Emision; - |Vigencia desdélas:  12:00hs. del| Vigencia hastalas:  12:00hs.. del|Plazo endias; | Gapital Méximo Asegurado ;
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[ “Entre ASEGURADORA DEL ESTE S:A..DE SEGUROS,en'adelanta el "Asegurador” y quien precedentemente se designa con el nombre de "Asegurado '

Tomedor", conforme a la propuesta presentada, celebran un Contrato de seguro sujeto & las Condiciones Generales Comunes, Condiciones Particulares:

Condiciones Particulares Especificas convenidas y aceptadas. para ser efectuadas de bugna féy que se anexan & la presente Péliza formando parte Integrante
de la misma. . e s el -5 My o A

un mes de haber recibido la Péliza. (Articulo 1556 del Codigo Civil). *

:

Cuando el texto de la Péliza difiers del contenido de la propuesta, la difeianc_ia se-consideraré aprobada por el “Aseguradg o Tomador" si no reclama dentro d1

‘Asegurado:  AMARILLA SERVIAN, ROLANDO PORFIRIO Fee, - Cl: 1513.152. . - Nacimiento: 24/07/1971
Ocupacién:  EMPLEADO SEGTOR PRIVADO el Ry B R, e 5 -

Beneficiaric:. -HEREDEROS LEGALES
Descripcion de Coberturas del Articulo Nro.1

Suma Asegurada Gs.

. En caso de Muerte seglin lo-establecido en ‘el Art. 82 y concordantes de las Condiciones Péqicularés Esﬁéciﬂcas, hasta la'suma méxima -
de Guaranies. : st - J AF :

. ~100.000.000.
i —

De conformidad a 1o dispuesto en la Resolucién de ‘la Superintendencia de Seguros SS. SG.N°-292/07 en
su Art, 7°, es obligacién del Contratante informar fehacientemente a los asegurados-la-existencia de
este seguro, con indicacién clara de la Compafiia Aseguradora, numero deypdliza y la-direccién
electrénica  (sitio web) ‘donde podri ser-leido el texto completo de las ‘Condiciones: de Cobertura.

- CLAUSULA DE SANCIONES: ASEGURADORA DEL ESTE.S.A.. NO ESTARA OBLIGADO A DAR .COBERTURA, A’ LIQUIDAR-
NINGON SINIESTRO, A REALIZAR:NINGON PAGO O A PROPORCIONAR NINGUN BENEFICIO 'EN VIRTUD DE ESTA. POLIZA, '
BN LA MEDIDA EN QUE DICHA GOBERTURA, LIQUIDACION DEL SINIESTRO O PAGQ EXPONGA A ASEGURADORA DEL ESTE
S.A. A SER OBJETC DE UNA SANCION, PROHIBICION O RESTRICCION EN VIRTUD DE LAS RESOLUCIONES' DE LAS
NACIONES UNIDAS O DE LAS SANCIONES COMERCIALES- O- ECONOMICAS, "LEYES O REGLAMENTOS: DE LA. UNION
JEUROPEA, DEL REINO UNIDO O DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA." : - : i

CANCELACION AUTGMATICA: ST a cualquier vencimiento de las cuotas establecidas, no fuese abonado su importe, la-cobertura del riesgo queda
automaticamente suspendida desde las veinticuatro. (24) horasdel dia de ese vencimiento y la- mora se produciré por el solo vencimiento del plazo;la qu
. operara de pleno derecho sin hecesldad de protesto o intepelacion judicial o extrajudicial. - . E i = o L g
. La'cobertura suspendida podra rehabilitarse mediante el pago de la prima adeudada, desde las doce (12) horas del dia siguiente a aquel en que el asegurador
reciba el pago del Importe vencide, quedando a favor de’la compafila aseguradora, y-en caracter de penalidad para el Asegurado, ‘e| Importe de la prim
‘correspondiente al periodo transcurrido sin cobertura. . J : ot : : e e e :

Las épngicionés_‘Pénic-.ilares Especificas y las Generales Comunes que ‘formiémwpane de esta Péliza se encuentran‘a disposicién _eh_el slguiente apartado del
-| _ sitio web de la empresa: N : e R : Lo 55 b g
\https:waw‘aesg_ggguros.cam‘p_v_!yp-conlent-‘ugluads!ZOZﬂfOQfACC.PERS-CONPARES.pdf 3

! P
= Esta Compafiia esta autorizada-a operar por la Superintendencia de Seguros segin Res. N2 23 e e : = S,
| defecha 08/07/1996 ~ ~» - vl ; P : : : :

El texio de esta Poliza ha sido registrado en la Superintendencia de seguros bajo el Céddigo N° 45-0001 - . E e
Res. N%:92/88 Fecha 23/03/1998 -~  ° ¢ e ;
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Guadro de Liq. del Costo Final Gs. 'Datos del Financiamlento P2 Emhidtien ASUNCION, 02 de agosto de 2024
jPrima ' : 1.000.000 | monto financ, Gs.: -~ . 1.100.000| ASEGURADORA DEL ESTE SiA, '
IV.A. s/Prima ., " 7.~ 100.000 | Cuota’ | Fecha |- - Monto Gs. o e B et AN

e T 00,000 | 00200872024 [~ 1.100.000 "
s —S gee—|| Towal 5.~ . 1.100.000 .
_Interés piFinac. - Sl 0— : 5 \ ;
e L AR - . BTN 0 Bt ALCDESFARINAM.™ RUBEN GARAY
« a[=eerET v s ‘ W+ ety i Gerente Gereral . . Gerenta Comercial
“Costo del Finac, - ;5 e ) A ¥ Siigh : ; 9 £x sk
Costo Final ; .I 1.100:000 : ' & 7 R SN By

Agente: COSTA APTHORPE, AMAMBAY ROCIO
. Dir: MARISCAL LOPEZ NRO NRO 38 CAS1 10 DE AGOSTO"
Ciudad: SAN LORENZO" L Sk
" Maticula:703 . ,  Tel:0081113193 5
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