AR TCAS R TR

pebtvaniands o8 sogun

Moneda: NACIONAL

Datos del Asegurado
%mhm: MUNICIPIO DE CHIHUAHUA -
Domicitio MNA 408

: CENTRO C.F: 31{)00 CHtHUAHUA CHIHUAHUA
Benef.Pref

Cuenta;

Datos det Vehiculo
Vehiculo: CHEVROLET SILVERADO 4,31 1500 C-ABREG F

Motor:
Serie:
Placas:
Uso:
Servicio:

Modeio

T GCNCQEHZHZ‘! 04612
PERMISO

NORMAL

Particutar

Tar;fa

Datos de Ig Poliza
Vigencia a las 12 hrs. del :
Forma de Pago:

Fecha de Emisidn:

T0/ENER017

Contado
20/ENER2017

al:

Datos Adicionales

Agente 090983 CARMEN LETICIA BURCIAGA BUHAYA

COrden de Trabajo: MXAFQ0239707
Contrato:

O7. Agente: JEJR/

¢

Tasade Fmancuamzento
Gastos por Expedicion:

73064550000
57

Paliza:
inciso!

R.F.G.

Teléfono:
TR

U.A

R.Tel.:

2017

amdad 3 Pasajeros

‘2do.-Remolque: No

mssnpsrrfmoso

31iDEC12017... ' ﬂl%ﬂﬂli?iﬁl |

Endoso: AHT717562

Ul

9.910.94
{) CO
f\ C{‘|

Prima Neta:

1.625.75
11,786.69

LV.AL
Prima Tot“ai: :

"AXA Segures, S.A. de CV." que an tar 3uceswc 56 Iamara la Compama asegura de-conformidad con las cldusulas de
asta pdliza v durante ia vigencia establecida, ol vehicul oamba descrito contra los resges que enseguida aparecen
con limite maximo.de responsabmdad Al recibir mi-pdliza me doy por-enterado del contenido y alcance de las

condiciones geners esy especiales gue ngen esie seguro.

: AXA SEGUROS, S.A, de C.V.

%& ix Cuevas 3%36 Pise 8,
acoguemeacy
03208; Méxice, D.F., Division: CENTRAL

MEXICO D.F. A 20 DE ENERO DE 2017

ESTE DOCUMENTO NO ES
VALIDO COMO RECGIBRO DE PAGC

Apoderado
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" o ' -+ AXA f-\UTDS
refnveniande Sios sefuros g -

 Moneda: NACIONAL | - Péliza; GZ3064550000

Inciso: 57
‘ Limite Maximo de : -

Coberturas Amparadas Ras‘pnnaabti‘dad Deducibie Prima
OANOS MATERIALES VALOR COMERCIAL 14,607 40 3.162.66
ROBO TOTAL VALOR COMERGCIAL 39.214.80 4,502.25
RESPON&A&SEL%DAD CiVIL POR
DANOS A TERCEROS 1,800,000,00 o 1.333.34
RESP, CIVIL PERSCONAS EN EXCESQO 3 806.,000.00
DEFENSALEGAL VEH] CULAR . 1 GOG 00¢.00 110.93
GASTOS MEDICOS A OCUPANTES £00,000.00 801.76

’ ) PRIMA NETA §,810.94

Dafos Materiales. En pérdidas parciales se- aplicard elds
de la pot zza En pérdidas totales, se aplicara s’ porcentaj‘
vehiculo a la fecha del siniestro.

Robo  Total En pérdidas parciales se aplicard
de la péliza, En pérdidas fotales, se aplicara slpor
vehicuic a la fecha del sirdestro,

éble fiiode = 19;607.40:4d odala wgencna
&l 05% sobre el VA_OR CO ERCIAL del

ucible fijo de  39,294.80

toda‘la vigencia
B:del 10% sobre el \!ALQR del

Como contratante hago constar que me he antetédd'de'ié i& 'se encuentran
disponibles en axa.mx y expresamente declaro mi'cor
En caso de requerir un ejemplar impreso contacteno:

Esta poliza se encuentra sujeta 2 las condiciones g

fidiciones generales dela
ad con ellas,

AXA 21 91-800 900 12820 acuda a nuestras oficinas.

g _es regxstmdas ante Ia CNSF corno se mdlc"a a continuacion.

Ll

cnica Que o funda enta estan: regxsmdos ante ia Comision
Macional de Seglros y Fianzas, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 36, 36-Ay
36-D de la i_ey eneral de Insttuciones y Sociedades Mutlialistas de Sequros con registro
Camiones Flotillas v Colectividades CNSF-50048-0583-2014,con fecha 13 de Fabrero de 2015,

Este documanto y fa nc*fa 16

Accidente ¢ Robo de Automovil 01 800 811 1AXA (1292) -

Defensa Legal 01-800-02-172-22, (01)55-64-80-58, (01)55-64-61-10
Servicio de Asistencia México 01 800 9111 JSAT 866 33 3231,
Canadé y Guatemala (Por Cobrar a Méxmc} 3026,

AXA SEGUROS, S.A, de C.V. MEXICO D.F. A 20 DE ENERO DE 2017 e
Félix Cuewés 366, Piso 6, ESTE DOCUMENTO NO ES ) el g
g?fgc?uﬁgu&? D.F., Divisidn: CENTRAL VALIDO COMO RECIBO DE PAGO

Apoderado
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*!TEM ONE

NEMEDINSURED and w»?em ETE AbDRE:ss
MUMICEIO DE CHIHUAHUA

WHNA 408
Col: CEMTRO G 31000 O NU&HUA CHHUAR JA

PRGN, AGE A TOGE

NOC 8o 0
mmss TG msmeeta- vcmcm No TOVERAGE FOR
hpr-.nsoﬂs STUDYING OR WORKING THE UNITED STATES

s,

R el

THIS CERT‘TFGCATI: FORME FART OF MASTER POLICY NUMBER

ANU-IGYT _
Poiizy Perlod ( 38y o) o . [AGENT PROOUGER
From ¥ i W 30’? Time £2:00, A EXFP L '
i 2 w ‘ m AXA SEGUROS 8.5, DE TV
T iz ; 3 ; 17 Tima 125 i3 i S
o e ima 12:00 .Ef;xu mpm
*ITEM TWO: SCHEDULE OF COVER_ O AUT: EDIRG LOVE
!“:fm YEAR MAKE Cestare |
v b | oueveoisr PERMISE i
o : ,
WN-FOR THE COVERAGE
. A
a\@?{;ﬁga PREMIUM
A Bodily Injury EXCLUDED
Property Damags SEXCLUDED
G. Combined Single Limt ~INCLUDED
0. Medical Payments - iNCLUDED
NETBRal Uty ASSiEnce ) . INCLUDED i
NATIONAL UNTY NSURANCE G ?
ONE HUEBNER PARKE
15303 HUEBNER ROAD
SAN ANTONID, TX. 78248 THIS NON RESIDENT AUTG USA LIABILITY

POLICY IS PAID

POLICY WILL BE INFORCE ONLY IFTHE PREMILM
FOR THE CORRESPONDING MEXICAN AUTG

Ogupation

IMPORTANT: Full Mma of Awpucant ant: Each Url\xsr Reqmred L 1 Licelzlse,Numée Date of Birth
- FRGY ‘LagT !
APBUGANT IMUNICIFG DS SramuUar A

DRIVER 22

Az’;y dnverwﬂh a \iahd driver l:cense ' | XXXXXXXX}Q' XXKXXKKKK

pO9.0.6.0.4.9.6:0.9.¢

seriifonts of ‘hwmww Et has been &cmamvrf in.malus). hat tis Netionat Unity Insurance Sempany poficy is vaiid oniy when Maxica
fuwnm in Hemws e epepftm e aizrs‘igmmaﬁvmcl% sf!ge‘) ha»;c ;:jrrg;de? provf of my(our t»iama‘ mg!%ncl, An m\,g?ur)pagrcgg g ﬁt En?é
f: {14 1 ‘Hf;r i WA s determine, a Lanfwe are) not gt anv:lime during § GY, et @ dulkb
el R T pru“'dﬂetm e 10 Aref pecn Qpcrat;ngi%he zf:s);gnaied e e
Confioado d Qeaftswssax sa Hie[gos) ha ]
Mexicancs G. persenas Gu dan permanen
mt;m.xe siea): residencial 2y fag ceitileo:
(sqmﬁrestdenta{s : peErmEnente(s) de México
¥a::as Unldos de Noreamerica o Canada

el ‘pemnanen

§ H

? ras Jsa‘an s) m Bl
i he Ume shaedabamanca or Canada.
de wuu'us; de. Natonal Unity Insurance: Company es vélida salo cuando ios chudadands
ado, He{hemos) pxc.,sm’*nado 2 mi-{nuestro) agente, prueva de
= Mexica; Entienda{Sniendemos) ademas; gue si.se de:e*r nina Gue 1o
: ﬁdoym morga'a cnberlazra ‘dgiina a cualguier persana operandd el¥iehiculy vesignado en las

%

Date Srgnaturﬁ
wwwinsiongubi o - 3 PSS

TRETA Y TEA TR snr‘xr’\u g r\r!n*ﬂ::e,.m w (‘-(\mr‘ur‘in}.\x:c‘ e S e T & R =T (R B R Y e o Bt

i bnbra
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RDILARE SRS S

Camiones Flotillas y Colecﬂwdade

reinvantands Slos segings

AXAAETOS
ENDOSO ALTA DE INCISOS
AUTOMOVILESIPOLL i E$TRAFLG}“ LLA
Moneta: NACIONAL Poliza: GZ3064556000
Datos del Asegurado
Nombre: MUNICIPIO DE CHIFUAHUA : RF.G. - MCIE61610V22
Teléfona:
Domicilio: M NA 408 . LD
: CENTRO C.P: 31000 LHIHUF&HLJA CHJHBAHUA CUA
R.Tel:
Datos de la Péliza . ,
Vigencia a las 12 hrs. del 1 10/ENER201T al:  31VDIC/2017 EEH{ :
Formade Pago: Comtado -
Fecha de Emisién: Poliza Anty Endoso: AHTAT862 .
Datos Adicionales - ' , _ ' | et
AG_B"&‘ 080803 CARMEN LETICIA BURE InGABUHAYA Prima Neta: 891084
Orden de Trabajo: MXAFO0234707 Tasa de Financiamients . 0.00
Contrato: CL Gastos por Expad:c;én e 250.00
R 182575
‘Prima Total:

- 11,786.69 -

Por el presente endoso se hace constar que el-(foshvehiculo {s) mencionade (s) en la relacidn anaxa
quada (n) como se describe en iz tarieta de identificacion de cada inciso afectado.

Delincise 57 alingise = 57

Como contratante hago constar quegine he e
disponibles en axa.mx y exprésaments declarg? o e 5

£n caso de requerir un gjemplar impreso contactenos en AXA 2l 01-800° 9{39 12820 aouda a nuestras oficinas.
Esta pdliza se encuerrtre sujeta a las condiciones generales registradas-anie la CNSF como se indica a continzacion.

Este documento y I nota técnice gue io-‘fu idamenta: regi strados ante l& Comis

Nacuona§ de Seglres vy Flanzas:"de conformidad con lo.dispuesto en los articulos 36 36-A y
36-D de la Ley General de Instituciones y Sociedades Wutualistas de Sequros con registro -
: ~SOO48 0583-2014 con fecha 13 de Febrero de 2015,

SERBERI) B MEXICO D.F. A 20 DE ENERO DE 2017 [
Falix Cuevas 366, Piso 6, ;

Tiacoquerécat], ESTE DOCUMENTO NOES
03200, México, D.F., Division; CENTRAL VALIDO COMO RECIBG DE PAGO Apoderado
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AXA AUTOS
TARJETA DE IDENTIFICACION
AUTOMOVILES/CAMION FLOTILLA

| reinventande /10s seguros

Moneda: NACIONAL Poliza: GZ30684550000
Inciso: 58
Datos del Asegurado ,
Nombre: MUNICIPIO DE CHIHUAHUA R.F.C.: MC1851010Vv22
YIO: Teléfono:
Domicilio:  pINA 408 LD, :
Col.; CENTRO C.P: 31000 CHIHUAHUA, CHIHUAHUA UA:
Benef.Pref R Tel.
Cuenta:
Datos del Vehiculo
Vehiculo: FORD FORD PICK UP
- Motor: - Modelo: 2005
Serie: 3FTEF17265MA18220 Capacidad: 3 Pasajeros
_ Placas: ‘ Carga:
Uso: NORMAL :
Servicio:  Particular Remolque: No 2do. Remolque: No
Tarifa: 0130105/TB4060
Datos de la Pé6liza
Vigencia a las 12 hrs. del :  16/MAR/2017 al: 31/DIC/2017 ' :
4 gl lomas WEAMREWERERRERY
Fecha de Emision: 24/MAR/2017 Pdliza Ant.: Endoso: AH754866
Datos Adicionales
Agente: 090293 CARMEN LETICIA BURCIAGA BUHAYA Prima Neta: 3,499.38
Orden de Trabajo: MXAF00269944 | Tasa de Financiamiento 0.00
Contrato: : Gastos por Expedicion: . 250.00
OT. Agente: NMSR/ - SR e VAL 599.90

j
%

= AXA SEGUROS, S.A.de C.V.

PrimaTotal: = 4,349.28

"AXA Seguros, S.-A de C.V."queenlo suceswo se Hamaré Ia Compania asegura de conformidad con las clausulas de
esta péliza-y durante la vigencia sstablecida; el-vehictlo arriba descrito “contra los riesgos'g enseguida aparecen
con limite méximo de responsabilidad. Al recibir mi poliza me doy por enterado del contenldo y alcance de las
condtcnones generaies y espec&aies que rlgen este seguro

e

MEXICO D.F. A 24 DE MARZO DE 2017 P vt

ESTE DOCUMENTO NO ES i
VALIDO COMO RECIBO DE PAGO
Apoderado

Félix Cuevas 366, Piso 6,
Tlacoquemécat!
03200, México, D.F., Division: CENTRAL

ZL0WD



" ATEM ONE .

ilnc f-:m:mmq

D Gﬁ”nﬁﬁ\ﬁﬁ PR?Z}‘WE}EQ kiy] ’UEE){ECQ

* NON-RESIDENT AUTO LIABILITY CERTIFICATE OF INSURANCE
CNCCOVERAGE FOR CQMMER{:{!&L UBE ?‘EﬂECLES

NAMED INSURED and CO MF’LEI'E ADDRESS
MUNIulPlO DE CH!HUAHUA :

M!NMOB e I .
L CENTRO C.P: 31000 CH!HUAHUA CHIHUAHUA

FHONE, mtuuba '

DECLARATIONS

gﬂ“””“‘“"’ Wﬁﬁﬂmﬁ 'i"i%i’:'sﬁ T&ﬁﬁi%‘f Pﬁﬁ’cfi"f.

THIS T POLICY. IS VALID ONLY FOR™ DRIVERS WHO™
- PERMANENTLY RESIDE IN MEXICO, AND VISIT THE UNITED §
STATES OR CANADA FOR 28GONSECUTIVEDAYS ATA TIME § §
OR LESS; NO! COVERAGE 1§ PROVIDED FOR::PHYSICAL']
| ' DAMAGE TO INSURED" VEHICLE, ‘NO COQVERAGE.FOR ¥l
- PERSONS STUDYING OR. WORK!NG THE - UNITED STATES. §

THIS CERTIFICATE FORMS PARTOF MASTER POUC‘{ NUHBER. ANU 2017

© L 284 daﬁ)

AGENT PRODUCER

$2 000:00" US diis. per perscn $10 BDU UO US difs.'each’ acosde

51’00 OO Us-rdﬂs perev ni. 2

5RO TZ0SMA .

AR natlonaiuﬁ ity, com"”

FIRST:

o -Apﬂ,gmﬁ IMUNICIF’IO DE_CHIH'

" Cartifioata ot ’%ea:drﬁrwy t-has been” explained “to.mefus)y” that thlsNatmnal Urigy nsurante: Company’ pol[cy is i ony. Wi
o Tulltime in Mexlcuiara[r{:perafhng the dgesxgmred v.sh icle. (wa) have prqwded proof of: my(our 3-Mexican residency to.my(our) agent arrd eeitify that | amiwe are).a fuiltime |

{%idents of M
( }'s not;

exicancs 6 personas que rearden pen'na ememente' en Méxits estén opéraridc el

“mifnuestra) residencia. mexicana y quecertifico..que soy( sortios}. residerite(s) permanente(st de México. Entiendo(entendemos
sosw{(somos) resmen&e(s p%l;é%ﬂeme

Date

s} de Méxlco esté'seguroino serd valido'y no otorgaré cobertira aiguna a oualquler persan operando ‘el véhfculo designadd

Mexican-citizens.of persons who reside

1; a’i arr?r tn’an % | Mex?cn ‘eh

SR

hisu deégr{ado H hemos) proporcl

f‘nuestm) agent prueba de. |
). ademas,” que si sedetemina’ quelno i

NOTA: TRADUCCION DE CORTESlA YCONDiCIONES GENERALES DE PO?.]ZA EN www. natio nalumiy oomldausulas html




 : reinventande /los seguros

aad

AXA AUTOS
TARJETA DE IDENTIFICACION

AUTOMOVILES/CAMION FLOTILLA

Moneda: NACIONAL Poliza: GZ3064550000
inciso: 61

Datos del Asegurado :
Nombre: MUNICIPIO DE CHIHUAHUA RF.C. MC1651010V2
Y/i0: Teléfono:
Domicilio: pINA 408 LD .

Col.: CENTRO C.P: 31000 CHIHUAHUA, CHIHUAHUA U.A.:
Benef.Pref

R.Tel.:

Cuenta:

Datos del Vehiculo

Vehiculo: FORD F-250 PICKUP
Motor:

~~Serie: 3FTEF17265MA18234
Macas:
Uso:  NORMAL
Servicio:  Particular

Datos de la Pdliza

FAEN

Modelo: 2005
Capacidad: 3 Pasajeros
Carga:

Remolique: Ng

0132305/TB408

do. Remolque: No

Tarifa:

Vpesisai es a1 Sutanon S
Fecha de Emision: 04/ABR/2017 Pdliza Ant.: AHT57801

Jatos Adicionales

Agen'te’ 090993 CARMEN LETICIA BURCIAGA BUHAYA Prima Neta: 3,496.22

Orden de Trabajo: MXAFO 0.00
Contrato: 250.00

QT. Agente: A gigg?

A

-FAUTCAR)-15093.5.

AXA SEGUROS, S.A. de C.V.

Feélix Cuevas 366, Pisc 6,
Tlacoguemécat,
{3200, Msxico, D.F., Divisidn: CENTRAL

seguida aparecen
y alcance de las

MEXICO D.F. A 04 DE ABRIL DE 2017

ESTE DOCUMENTO NO ES
VALIDO COMO RECIBO DE PAGO

ZLOVS

Apoderado



; - | AXA AUTOS
o Pelmentiinde. /A8 Shguroe TARJETA DE IDENTIFICACISN

AUTOMOVILES/CAMION FLOTILLA

b
Moneda: NACIONAL Poliza: GZ3064556000
inciso: 61

; Limite Maximo de )
Coberturas Amparadas Responsabilidad Deducible Prima
DANOS MATERIALES VALOR COMERCIAL 05% 1,228.29
ROBO TOTAL VALOR COMERCIAL 10% '461
RESP. CIVIL POR DANOS A TERCEROS 1,000,000.00 1,028.58
SERVICIOS DE ASISTENCIA AMPARADA - T4
RESP. CIVIL PERSONAS EN EXCESO 3,000,000.00
DEFENSA LEGAL VEHICULAR 1.000,000.00
GASTOS MEDICOS A OCUPANTES '600,000.00

PRIMA NETA

Danos Materiales. En pérdidas parciales o totales se aplicara el porcentaje del 05%
VALOR COMERCIAL del vehiculo a la fecha del siniestro P
Robo Total. En pérdidas parciales o totales se aplicara el porcentaje del 1{

VALOR COMERCIAL del vehiculo a la fecha del siniestro :

Como contratanie hago constar que me he enterado de las condiciones gen

d:spombles en axa.mx y expresamente declaro mi conformidad con ellas.

!n caso de requerir un ejemplar impreso contactenos en AXA al 01-800 90
Esta.poliza se encuentra sujeta a las condiciones generales reglstradas

Este doéumento

Nacional de Se 36, 36-Ay
<736-D de la Ley: n registro
Camiones F ebrefo de 2015.

Accidente
Defensa JF

 ARASEQURGS, S, Js CV. MEXICO D.F. A 04 DE ABRIL DE 2017 o
B FBJE‘DSL’::{%%S’S 8, Flng, : ESTE DOCUMENTO NO ES f/'/
3 03200 Meéxico, D.F., Division: CENTRAL VALIDO COMO RECIBO DE PAGO Apoderade

ZI0VE



(1)

Caratula de Endoso

reinventande /10s seguros

900 1292

0

foind

lombre: MUNICIPIO DE CHIHUAHUA R.F.

21l 2

G M0651010V2 GZ306 455006

Domicilio: MINA 408
Col.: CENTRO C.P: 31000 CHIHUAHUA, CHIHUAHUA

o5 St

Desder 31i0/17
= Hasty 31712117
Modelo: 2005 Marca:FORD
Descripcion: 515 Uso:NORMAL
VIN: 3FTEF17265MA18234 Placa:
~ANimero de Motor o N.C.1. Repuve:

o AT P 5 = =

Shick PR R A LA
previstos en el articulo 83 Ter. de Ia Ley de Caminos, Puentes y Autotran
que el propietario del vehiculo amparado por esta pdliza cuenta con un seguro
condiciones generales y monto de suma asegurada de las coberturas de responsabil
civil personas y responsabilidad civil por fallecimiento de terceros, se apegan a lo pre¥
expiden las reglas para la operacion del seguro con el que deberan contar lo
transitar en vias, caminos y puentes federales, que garantice a terceros lo
sus bienes y personas, asi como se fijan los términos del contrato de dich
se refiere el articulo 63 Bis de Ia Ley de Caminos, Puenies y Autotransporte

& R
te Federal y en virt
fomdvil voluniario, cuyas
il bienss, responsabilidad
ar el "Acuerdo por el que se

ietarios de los vehiculos para
Sique pudieren ocasionarse en
guro”, que contiene las reglas a que
i se acredita el cumplimiento de la

es’y muerte) $100,000.00
fesponsabilidad de las coberturas de
ada aqui sefialada no tiene incrementa

obligacion = referida.
Suma asegurada por Responsabilidad Civil por Dafios a personas {le
Al.a suma asegurada de este Endoso esta contenida dentro de {os limit
‘esror_lsabilidad Civil contratados en la péliza; por lo tanto, la suma a:
o8 limites de responsabilidad de la Compaiiia en casc de sinies i
8$11a cuantia los dafos a terceros supera los montos de cobertur ablecidos en la Suma asegurada de este
endoso, conforme a la Regla Tercera del “Acuerdo”, el excedente, asi como los riesgos no cubiertos o excluidos
en este Endoso seran framitados. me.a_los limites de e esponsabilidad, exclusiones
generales y, en su caso,
Seguro Obligatorio
La.vigencia de. esta cob
prima. correspondiente
Por tratarse de un se
Segure; las cobertug
fallecimiento de ter
—de terminacién
suando ia aseg
previsto en el ¢

ibre el Contrato de Seguro, la
nirse el pago fraccionado.
l.ey Sobre el Contrato de
responsabilidad civil por
con anterioridad a la fecha

e

£

rcero a causa de un dafio
de lo pagado, siempre y

0y 70 de la Ley Sobre

fo es, entre ofros: (a)
de estupefacientes 0
): S€a por prescripcion
con el que se causo

;

Veniculs
0 de -cualquier ofra s
¥ que el conductor del ve

0 O D&
‘efectos similares, siempre
ia para conducir el tipo d

trada ante la Comisidn
¢ 36 D de la Ley General
48-0165-2014 de fecha

Seguros y Fianzas,
fones y Sociedades
septiembre 2014.

i

.

XA Seguros, S.A. de C.V. %
& -

% Félix Cuevas 366, Piso 6, Tlacoguemécati, 03200, México, D.F.
MEXICO D.F. A 04 DE ABRIL DE 2017 Este documento no es vdlido como un recibo de pago Apoderado

ziown
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reinventando 7 los seguros

Datos del Asegurado

Nombre:
YI0:
Domicilio:  MINA 408
Col.:
Benef.Pref

Cuenta:

Datos def Vehiculo
Vehiculo:

Motor:
Serie:
Placas:
Uso:
Servicio:

3FTEF17205MA18309

NORMAL
Particular

Datos de ia Pdliza

Vigencia a las 12 hrs. del :
Forma de Pago:
Fecha de Emision:

Contado

T Ry

FAUTGARI- 50035,

Datos Adicionales
Agente:
Orden de Trabajo: MXAFO
Contrato: .

OT. Agente:

AXA SEGUROS, S.A. de C.V.

Félix Cuevas 366, Piso 6,
Tlacoquemécati,
03200, México, D.F., Division: CENTRAL

MUNICIPIO DE CHIHUAHUA

CENTRO C.P: 31000 CHIHUAHUA, CHIHUAHUA

FORD F-100 F-150 Y F-250 PICK-UP 3 Y 4 VEL 1 TON

31MAR2017

04/ABR/2017

090993 CARMEN LETICIA BURCIAGA BUHAYA

14493

AXA AUTOS
TARJETA DE IDENTIFICACION

AUTOMOVILES/CAMION FLOTILLA

GZ3064550000
62

Moneda: NACIONAL Poliza:

inciso;

RF.C.: MCIB51010V2%"
Teléfono:
1.D.:

U.A.:
R.Tel.:

Modelo: 2005
Capacidad: 3 Pasajeros
Carga:

Remolque: Ng

0130105/TB4080"

;2&0. Remoique: No

Tarifa:

ak 31/DIC/2017

RENENRAEERRE

Poliza Ant.: AH757901

3,326.87
0.00
250.00

572.30
4,149.17

=F

Apoderado

MEXICO D.F. A 04 DE ABRIL DE 2017

ESTE DOCUMENTO NO ES
VALIDO COMO RECIBO DE PAGO

TLOVE)



| AXA AUTOS
| relmentande. ciox sceuras TARJETA DE IDENTIFICACISN

AUTOMOVILES/CAMION FLOTILLA

Moneda: NACIONAL ' Péliza: GZ3064550000
inciso: 62

Limite Maximo de ]
Coberturas Amparadas Responsabilidad Deducibie : Prima
DANOS MATERIALES VALOR COMERCIAL 05% 1,085.29
ROBO TOTAL VALOR COMERCIAL 10% '434. 67
RESP. CIVIL POR DAKOS A TERCEROS 1,000,000.00 1,028.58
SERVICIOS DE ASISTENCIA AMPARADA ; ;
RESP. CIVIL. PERSONAS EN EXCESO 3,000,000.00
DEFENSA LEGAL VEHICULAR 1.000,000.00
GASTOS MEDICOS A OCUPANTES '600,000.00

PRIMA NETA

Dafios -Materiales. En pérdidas parciales o totales se aplicara el porcentaje del 05%
VALOR COMERCIAL del vehiculo a la fecha del siniestro

Robo Total. En pérdidas parciales o totales se aplicara el porcentaje del
VALOR COMERCIAL del vehiculo a la fecha del siniestro

Como contratante hago constar que me he enterado de las condiciones gene fa poliza que se encuentran
- disponibles en axa.mx y expresamente declaro mi conformidad con ellas.

,in caso de requerir un ejemplar impreso contactenos en AXA al 01-800 901

csta péliza se encuentra sujeta a fas condiciones generales reglstradas

Este documento f omision

~ Nacional de Segis 36, 36-Ay
* 36-D de la Leyits n registro
" Camiones F brero de 2015.

Defensa
SewiCi 9

§ AXA SEGUROS, S.A. de C.V. MEXICO D.F. A 04 DE ABRIL DE 2017 {W
: _l;ggogggxqae% 2?6 Piso 6, ESTE DOCUMENTO NO ES “3
2 03200 México, D.F., Divisién: CENTRAL VALIDO COMO RECIBO DE PAGO Apoderago
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. : AXA AUTOS
8% reinventande /los seguros TARJETA DE IDENTIFICACIGN

AUTOMOVILES/CAMION FLOTILLA

Moneda: NACIONAL Poliza: GZ3064550000

inciso: 63

Datos del Asegurado :
Nombre:  MUNICIPIO DE CHIHUAHUA R.F.C. MCl651010v22

YIO: , Teléfono:

Domicilio: pMINA 408 LD.:
Col.: CENTRO C.P: 31000 CHIHUAHUA, CHIHUAHUA UA:

Benef.Pref Empleado 1027549  R.Tel:

Cuenta:

Datos del Vehiculo

Vehiculo: FORD F-150 SS REG CAB

Motor: _ .

" “Serie:  3FTEF17205MA18259 n';:ﬂg]ff';f\’clz?ciael: gorggsajems
Placas: Carga:
Uso: NORMAL Remolque: Ng

Servicio:  Particular Zdo. Remolque: No

Tarifa: 0130105/T! 849

Datos de la Péliza

Forma de Pagor T Contedo ot supiciotre (AR
Fecha de Emisidn: 04/ABR/2017 Poliza Ant.: AH757908
N

Datos Adicionales g

Agente: 090993 CARMEN LETICIA BURCIAGA BUHAYA Prima Neta: 3,326.87

Orden de Trabajo: MXAFOQ Tas imanciami 0.00

Contrato: : 250.00

OT. Agente: e

"AXA Segurg con las clausulas de
5li enseguida aparecen

i
3t

o y alcance de las

e

——

Apoderado

§ AXASEGUROS, 5.A. de CV. MEXICO D.F. A 04 DE ABRIL DE 2017 e
3 i pHapEa e, Plsa, ESTE DOCUMENTO NO ES zgf/
# 03200, México, D.F., Division: CENTRAL VALIDO COMO RECIBO DE PAGO
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" AXA AUTOS .
reinventande /10s seguros TARJETA DE IDENTIFICACIGN

AUTOMOVILES/CAMION FLOTILLA

Moneda: NACIONAL Poliza: GZ3064550000
inciso: 63
Limite Maximo de .

Coberturas Amparadas Responsabilidad Deducible Prima

DANOS MATERIALES VALOR COMERCIAL 05% 1,085.29

ROBO TOTA VALOR COMERCIAL 10% 434.67 |

RESP, CIVH_ POR DANOS A TERCEROS 1,000,000.00

SERVICIOS DE ASISTENCIA AMPARADA,

RESP. CIVIL PERSONAS EN EXCESO 3,000,000.00

DEFENSA LEGAL VEHICULAR 1,000.000.00

GASTOS MEDICOS A OCUPANTES '600,000.00

PRIMA NETA

Daios ‘Materiales. En pérdidas parciales o totales se aplicara ei porcentaje del 05%.8ot
VALOR COMERCIAL del vehiculo a la fecha del siniestro :
Robo Total. En pérdidas parciales o totales se aplicara ei porcentaje del
VALOR COMERCIAL del vehiculo a la fecha del siniestro ;

Como contratante hago constar que me he enterado de las condiciones generd)
disponibles en axa.mx y expresamente declaro mi conformidad con ellas. : )
=n caso de requerir un ejemplar impreso contactenos en AXA al 01-800 9 0 acuda a nuestras oficinas.

NSF como se indica a continuacion.

omisién
‘ 36 36-Ay
regrstro
ebrero de 2015.

Este documento
~. Nacional de Seg
36-Ddelale
Camiones Flg

ZL0VE
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j PRASEGURDS, 58.4ls G.1, MEXICO D.F. A 04 DE ABRIL DE 2017 P
| Félx Cuevas 366, Piso _ ESTE DOCUMENTO NO ES 4/
§ 03200, México, D.F., Divisién: CENTRAL VALIDO COMO RECIBO DE PAGO Aoderad
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01 800 900 1292

Aombre: MUNICIPIO DE CHIH

Domicilio: MINA 408 .
Col.: CENTRO C.P: 31000 CHIHUAHUA, CHIHUAHUA

Desde: 31703117

Ul

reinventando /10s seguros Caratula de Endoso

UAHUA  REC.MCBSI01VZZ GZ30645500

0

bk 31H2117

Modelo: 2005 Marca:FORD

Descripcion:
ORD Uso:NORMAL
/_\\‘/iN: 3FTEF17205MA18259 Placa:
"Omero de Motor o N.C.l. Repuve:

e

A TP
o {1 -

En los.ferminos previstos en el articuio 63 Ter. de la Ley de Caminos, Puentes y Autot
que g ‘propietario del vehiculo amparado por esta poliza cuenta con un seguro «
condiciones generales y monto de suma asegurada de las coberturas de responsabiiidas
civil personas y responsabilidad civil por fallecimiento de terceros, se apegan a lo previ
expiden las reglas para la operacion del seguro con el que deberan contar los:pi
transitar en vias, caminos y puentes federales, que garantice a terceros los
sus bienes y personas, asi como se fijan los términos del contrato de dichg
se refiere el articulo 63 Bis de la Ley de Caminos, Puentes y Autotransporte |
obligacion * referida. F:
Suma asegurada por Responsabilidad Civii por Dafios a personas (le
.~4.a suma asegurada de este Endoso estd contenida dentro de los limites:d
esponsabilidad Civil contratados en la pdliza; por lo tanto, la suma 3
0s limites de responsabilidad de la Compaiiia en caso de sinies]
Siilacuantia los dafnos a terceros supera {os montos de cobertu

s limites de

en este Endoso serdan tr
generales y, en su caso,
Seguro Obligatorio
La.vigencia.de. esta cobeg
prima..correspondiente 4
Por tratarse de un seg
Seguro, las cobertug
~~fallecimiento de ter
ie¢ terminacidén d
Cuando la aseg
previsic en el

ctos similares, siemp
ia para conducir el tipo

i trada ante la Comisién ;
36 D de la Ley Generalt
48-0165-2014 de fec

,‘eﬁtacién contractual que inte
rmidad con lo dispuesto po
stas de Seguros, bajo g

mévil voluntario, cuyas

&Wil bienes, responsabilidad
\ el “Acuerdo por el que se
arios de les vehiculos para
que pudieren ocasionarse en
jiro”, que contiene las reglas a gue

‘se acredita el cumplimiento de Ia

T

/ muerte) $100,000.00
esponsabilidad de las coberturas de
da aqui sefialada no tiene incrementa

establecidos en fa Suma asegurada de este
endoso, conforme a [a Regla Tercera del “Acuerdo”, el excedente, asi como los riesgos no cubiertos o excluidos
i o g S 3 sponsabilidad, exclusiones

pre el Contraio de Seguro, la
enirse el pago fraccionado.
a Ley Sobre el Contrato de

responsabilidad civil por

5 con anterioridad a la fecha

rcero a causa de un dafio
de lo pagado, siempre y

10 y 70 de la Ley Scbre

io lo es, entre ofros: (a)
de estupefacientes o
sea por prescripcion
) con el que se causo

Seguros y Fianzas,
giones y Sociedades
:septiembre 2014,

el
Federal y en virtud de

)_.

. AXA Seguros, S.A. de C.V.
E‘ Félix Cuevas 366, Piso 6, Tlacoguemécatl, 03200, México, D.F.
* MEXICOD.F. A 04 DE ABRIL DE 2017 Este documento no es valido como un recibo de pago
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