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No. MOTOR

| ZD30122765K

No. CHASIS é No. STRIE

JN1MG4E25Z0727428

No.VIN

JN1MG4E25Z0727428

CAPACIDAD TON.
0

APELUIDOS Y NOMBRES DEL TOMADOR

! TELEFONO DEL TOMADOR TIPO DE DOCUMENTO No.DE DOCUMENTO CIUDAD RESIDENCIA TOMADOR
! DELTYOMADOR DELTOMADOR
; SIMON ANDRES CALONGE AGUIRRE 4440468 cC 1036628546 MEDELLIN

CODUGO DE ASEGURADORA COD. SUCURSAL EXPEDIDORA CLAVE PRODUCTOR No.FORMULARIO CIUDAD EXPEDICION

1010 36967

1010116194901 MEDELLIN-ANTIOQUIA

PRIMA SOAT

$602,400.00

CONTRIBUCION FOSYGA

$313,200.00

TASARUNT

$2,100.00

TOTAL A PAGAR

$917,700.00

*para as sigulentes taritas: 100, 110, 120, 140, 150, 711, 712, 721, 722, 73 2, 810, 910, .
2048 e 2022 11, 1,722,731, 73 0, 920
*Para las demds tarifas no citadas en (1).

E1 SOAT digital, ademss de brindarle una facil portabilidad y usabilidad, también ofrece
varos benehcios para usted, e medio amntiente 1as auloridades y en general para todas
las personas,

wr usuario t.

gaen ta las sigulentes r daci

werde portar sempre 91 SOAT Las autondades de Uansito se 1o pueden solicitar en cualquier momento.

werde vaidat que su pliza esta registzada en el RUNT.

AMPAROS POR VICTIMA HASTA
A.GASTOtS MEDICOS QUIRURGICOS, 263,131 UNIDAD
FARMACEUTICOS Y HOSPITALARIOS
2 VALOR

701,68° TtrisuTARIO
B.GASTOS DE TRANSPORTE I 8 77 uvT)
Y MOVILIZACION DE VICTIMAS 7

HASTA
C.INCAPACIDAD PERMANENTE ‘ 1 8 0 i\AhLl‘I‘SlIg:

LEGALES

o.MuerTE YGasTos Funerarios | 750 3:22:‘01_55 %

8 gtento al momento en que deha renavar su poliza No tener SOAT vigente acarrea multas econarmicas, 1a
wion cel vehiculo y en caso de accdente de transito el recobro por tados 1os costos de la atencion de las

1as del acagente
wiera su SCAT en lugares autornzados

1so de accidente de trinsito:

lguen resuita hendo, debe ser atendico por el prestador de sericios de solud rmas cercano al lugar del

ente slempie que tenga 13 capacidad para bindar La atencion requenda por las victimas,

Jun prestador de servicios de salud del pais puede negarse a atender vicumas de accdentes de transito
10 195 Decreto Ley 663 de 1993) £n casu contrano, denuncie gnte la Supenintendencia Nacional de Salud
los gastos medicos, el cobra ante 1a aseguradard o el Fosyga lo debe realizar b institucion prestadora de

05 de salud

' ' e se i@l wepmasdesn ma o vemnoon acodie A lOrCaros

Texto habeas data

CAutonzo @ la compania de seguios pata aque consulte. almacerse,

administre, transhera y reponte a las cotdades legalmente autonzadas y

aquellas que Considere Necesano, pero en este Ulumo ¢aso unicamente

con fines estadisticos y/o academicas y no cormeraales, la infounscion

denvada del presente contrata de seguros y que resulte de todas las

funciones que directa o induectarnente se les haya otorgado a las
aseguradoras 0 se les olotguen en el tuturo, asi como novedades,
referencias y manejo de la poliza y Jeimas servicios gue surjdn Jel presente:
conliato, el cual conozee y declaro aceptar en todas sus partes

Declaro haber sido informado sobre ef tatarmiento que recibiran tos datos
personales incorporados en of prsente cuntraro de sequros. asi como
sobre los derechos que rme asisten comgo titular de 1os mIsmos y sobre a
dreccion fisca y/o clectionics det responsable del tratamiento de dicha

informacion ”



