
DATOS DEL CONTRATANTE

R.F.C.

CARÁTULA DE LA PÓLIZA DE SEGUROS

MONEDA

TIPO DE DOCUMENTO

PRODUCTO

VIGENCIA
DESDE LAS HORAS HASTA LAS HORAS

FAMILIAAGRUPACIÓNNO. DE PÓLIZA

FORMA DE PAGO

CIS

CLAVE Y NOMBRE DEL AGENTE FECHA DE EXPEDICIÓN FIRMA AUTORIZADA

MODALIDAD

NOMBRE DEL ASEGURADO

ID CLIENTE: 

DIRECCIÓN:

12:00

PRIMA NETA

FINANCIAMIENTO

IMPORTE

BASICOS ESTANDARIZADOS

1

NOMBRE ID CLIENTE ASEGURADO  FECHA NAC   NUM. CIS 

SUMA
ASEGURADA
O RENTA

PLAZO DEL
SEGURO
(AÑOS)

PLAZO DE
PAGO
DE PRIMAS
(AÑOS)

FECHA DE
INICIO DE
VIGENCIA
(DD/MM/AAAA)

EDAD DE
CÁLCULO
(AÑOS)

IMPORTE
DE LA
PRIMA

BENEFICIOS 

NO FUMADOR
ESTE SEGURO QUEDA SUJETO A LAS CONDICIONES GENERALES Y A LOS DOCUMENTOS  ENDOSO DE BENEFICIARIOS  LOS CUALES SE ANEXAN.

NOTA: SI ALGUNO DE LOS DOCUMENTOS AQUÍ MENCIONADOS NO FUERA ADJUNTADO, FAVOR DE EXIGIRLO A SU AGENTE O EN CUALQUIERA DE NUESTRAS OFICINAS.
           TODOS LOS IMPORTES SE PRESENTAN DE FORMA ANUAL
TERMINO MÁXIMO PARA EL PAGO DE LA PRIMA: 30 DÍAS

ORIGINAL 

EN CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO EN EL ARTÍCULO 202 DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS, EL PRODUCTO DE SEGUROS 
DENOMINADO” SEGURO ESTANDARIZADO TEMPORAL DE VIDA INDIVIDUAL A 5 AÑOS RENOVABLE” QUEDÓ REGISTRADO ANTE LA COMISIÓN NACIONAL DE 
SEGUROS Y FIANZAS, A PARTIR DEL DÍA 9 DE OCTUBRE DE 2009, CON EL NÚMERO CNSF-S0006-0733-2009./CONDUSEF-001773-01.

Patrimonial Inbursa S.A. Grupo Financiero Inbursa. Av. Insurgentes 3500, Col. Peña Pobre, C.P. 14060 México D.F. 
Teléfonos de Atención 01-800-90-90000 desde el interior de la  República o 5325-0505 en el D.F. y su Área Metropolitana.

PATRIMONIAL INBURSA S.A. GRUPO FINANCIERO INBURSA (DENOMINADA EN ADELANTE LA COMPAÑÍA). PAGARÁ LAS SUMAS ASEGURADAS CORRESPONDIENTES A LAS COBERTURAS
QUE ABAJO SE INDICAN DE ACUERDO Y CON SUJECIÓN A LAS CONDICIONES GENERALES Y PARTICULARES REGISTRADAS ANTE LA COMISIÓN NACIONAL DE SEGUROS Y FIANZAS
CONTENIDAS EN ESTA PÓLIZA EN TESTIMONIO DE LO CUAL SE EXPIDE LA PRESENTE.
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