M reinventando / |0s seguros

AXA AUTOS
TARJETA DE IDENTIFICACION
AUTOMOVILES/AUTO FLOTILLA

Moneda: MNACIONAL Poliza: UCCD29560000
Inciso: 319
Datos del Asegurado
Nombre: LUIS ALBERTO FABELA LARA R.F.C.: FALLB104083XA
ISSFAM MEN (303237) DOM 15 Teléfono:
Domicilio: FRANCISCO DE P. MIRANDA EDIF G-5INT. 3 0 1.D. :
* Col: LOMAS DE PLATERQOS C P: 01480 ALVARO OBREGON UA. 0
DISTRITO FEDERAL R.Tel.: 0

Eena{.Fr&f
uenta:
Datos del Vehiculo

Vehiculo: NISSAN SENTRA GSX LUJO AUT

Motor: GA167555985

Serie: IN1DB41S2YK100417
Placas: 473YUS

Uso: NORMAL

Servicio: Particular

Datos de la Pdliza
Vigencia a las 12 hrs. del :  30/NOV/2015

Forma de Pago: DM,
Fecha de Emision: 26/NOVI2015

Datos Adicionales

Agente: 303237 ROSA MARIA GONZALEZ LARA

Orden de Trabajo: MXAAQQT11161
Contrato:

OT. Agente: SMP/

Modelo: 2000
Capacidad: 5 Pasajeros

Carga:
Remolque: p, 2do. Remolque: No
Tarifa: 0271801/ TBA030

al: 30/NOWIZ01E

Paliza Ant.: Endoso: LICC02955
Prima Neta: 3,767.05
Tasa de Financiamiento 0.00
Gastos por Expedicidn: 330.00
ILV.A.: 655.53
Prima Total: 4,752.58

"AXA Seguros, S.A. de C.V." que en lo sucesivo se llamara la Compaiiia, asegura de conformidad con las clausulas de
esta paliza y durante la vigencia establecida, el vehiculo arriba descrito contra los riesgos que enseguida aparecen
con limite m&ximo de responsabilidad. Al recibir mi poliza me doy por enterado del contenido y alcance de las

condiciones generales y especiales que rigen este seguro.

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

Felix Cuevas 366, Piso 6,
Tlacoouemécat|,

MEXICO D.F. A 26 DE NOVIEMBRE DE 2015 e
ESTE DOCUMENTO NO ES PrE }'
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tpet] '_"‘_ i="41
1319 Fecha edicion_17/3/2016

MEXICO D.F A 7/3/2016

A quien corresponda;

Por medio del presente, se hace constar que la unidad que a continuacion
se describe fue considerada Pérdida Total, a consecuencia del robo ocurrido con
fecha 4/2/2016 debido a que no fue localizada.

MARCA NISSAN

TIPO SENTRA GSX LUJO AUT
SERIE 3N1DB41S2YK100417
MOTOR GA167555995

MODELO 2000

PLACAS 473YUS

COLOR GRIS

RFV

Con este documento debera presentar el original del pago de tenencia de
los ultimos 5 afios, incluyendo la del afio en que ocurrié su siniestro, los pagos
de la tenencia debera realizarlos antes de solicitar su baja de placas. Si usted
realiza su pago en el Banco a través de internet debera anexar al presente
documento el comprobante de certificacion de pago expedido por la Tesoreria.

Se hace la aclaracion de que la presente no tiene efectos declarativos ni
constitutivos de ninglin derecho para su poseedor respecto del vehiculo arriba
indicado. La expedicion de este documento no constituye ninguna de las causas
de interrupcion de prescripcion contenidas en la Ley sobre el Contrato de
Seguro, asi como tampoco implica ninglin reconocimiento de pago.

Esta carta se extiende para los fines que el interesado juzgue
convenientes.

(F— -

'8 |
/ los segures ||

redmrwiiando :
AT cESrE R — :
0 7 MAR 206 : ¥

]
L]
[

i

; S——— )

AXASEQURGEA POLANCO |
Iliana Sedefio Martinez ||

Fai5 Coavas 68 Piso B, Tiacoquamécall del Valle, Benit Judrez, € P 03210, México, Distrito Faderal,




A TELMEX.

TELEFONOS DE MEXICO S.AB. de CV.
Pargue \ia 198, Col, Cuauhtémoc
CPOES00 Mésdoo OUF

RFC: TMEB2C316-KTE Di-FER-2016 DV 7

FABELA LARA LUIS ALBERTO
EDIFGSENT I DEF3IMZ G

COL LOMAS DE PLATEROS
MEXICO D F, DF

C.IP, 01480-CR -01401
[l
| il M1

RFC Piblice en General, XAXXO10101000

Aprovecha la @

mejor tecnologia
con cargo a tu
Recibo TELMEX

‘Wi A 10 ke

Resumen del Estado de Cuenta

Saldo Anterior 81800
Ca rgu:-s.Eé hﬁeﬁ + £17.68
%1 Pago Gracias 1-Feb-16 - 518,00
Cargn.ﬂu._u- Eerj::nden ) +1.85
Credito por i?ﬂ::nndeo‘ —:IETT
Saldo al Corte § 518.00

(quindenfas dieZ ¥ ocho pasos Q000 MN )
‘La diferencia ce Certawas aplicard en su prévimo Estade de Cuema,

i ptencion @ Clientes 01 (800) 123 0000
i Faga tu reciba el y rapido an telmex.com

Protege hasta 5 equipos PC o moviles

—  telmex.com/antivirus

w0 e A6, Precos olgles, DA 79%. Conbin ci

Pag 1de 4

RESIPENGIAL

Total a Pagar: S 518.00
Fagar antes de:  01-MAR-2016
Mes de Facturacion: Febrero

{55) 5664 0451
050118020005 584

Telafono:

Factura No.:

Sy esmdo de cuenla pueade ser
pagade en cualguier centro de cobro
indicado al reverso de este recibo

ok o

Tiendas TELMEX 01 800123 2222 telmex.com

Phablet
Hisense 18”6595
s

® Almacensmiento 8 GB

Corods S 2,589

7

* Anciread 4.4

w25 Toimas,

Planes y Paguetes 228,44
Tiendas Telmex _111.20
|EPS 3% 6.5
WA 16% 7144
Total §517.98
Ulerind govza o fow wvseficros oy evter oo Telin
! Aply i OB LY O Esis e ol F1.2R952
|

@ 1Gna.1'ls F;.E 9

Telélono:(55) 5864 0451

Mes de Facturacion: Febrero

Pagar antes def1-MAR-2016

oy

Total a Pagar por Servicios de
Telecomunicaciones do
Telmex v ofros Servicios

IR

Total por Beivicios de
Telecomunicaciones
de Telmex

i
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m reinventando / [os seguros

Formato Unico

Datos Generales
Mombre (Apelide Paterno, Materno y Nombreg) y/o Derominacion o Razén Social)

fﬂ.ﬁﬂ[fh Aar:} ..A)m-.. JQUDEJJ.:::

omiciia {Calle ¥ Ma.) |

Y Reanease QﬂL? NU‘Gﬂtﬂk Fi»pé 14 MLOB

Delagac win o Murisipla | Ciudad o Pobiacion

Al ..ﬂ_.é_’ﬂ:é' s Ciodeed

Colonia

Lma; clg, Phl

Codigo Postal
o> O TNAS OIY 50
Ertidad Federat't'.'a

' Q.\Un!-nbl A HLK_!*H D

AT

':'EIE"‘CII'IU Partjicular Oficing Icalular Correo Electréinica (en su casao)

Seehoyss | | 5SS YBIE7 |

Doupacian o Profasion [ dethadad o Giro del Negocio Macionaiidad [ Fecha de Nacmienta o de Constitucidn de la Empresa
EW \ eencd | Lo bl L}'Haﬂmna | Extranjera ﬂ?’ de Aly,| ol {9 &']

fHeglstrn Fedaral de Contribuyentes)

FEALLTOHO Y3 X8
Exclusivo para Personas Fisicas de Origen Extranjero
Comicillo oe Origen (Calle y No.)

"C.UR.P. (Clave Unica de Registro de Poblacién)

AL B OYOSHDFFRIS

Domicilio de Localizacion (Calle y No.)

C.L;.l-'nﬁia . | .E..F'. = 0 L":_Eu_dad_a_ﬁnblﬁclﬁn Calonia EF‘ ) Belegacion o Municipio
| LN |
Entidad Fadaratha Pals Telafono Ciudad o Poblacian | Entlclad Fodarativa Teigfaro

Excluawu para Parsunaa Morales [ Administrador, Director, Garente Ganaral y/o0 Apoderado Legal )
hmr'hre (a‘;ue |||:,||:.| Pa Erqa Materno v Nombre(s)), En caso de servaros administradores, directores, gerentes genorales 3.-',.-"0 apoderalas legalas angr faﬂc:lﬂ'..

Datos de los poderes del Representante Legal

Wom, de Esoriture ‘Numbrﬂ del Notario Mim. dal Notario Poblics| Entidad Fedarativa on (s gue da fe

Fatio Mercantil del Registro Poblico

Datos de la Constitucién
Mim, oe Escritura donide consta la Constitucian | Fecha de Inscripciin en el Registro PGblico

Nomiare del Notadio Nom. del Notario Piblica| Entidad Federativa en la que da fe

Domicilio Fiscal jGallz v Mo.) Colonia Codiga Postal

Delagacion o Municpio Ciudad o Poblaclan [ Entidad Federatve =

Teléfﬂn-:u; Particular Oficing Celular

Correo Electrdnico (en su casa)

En chao de ser yna 5ub3idia:+a mengione los nombres y proporcidn de la tenencla accionaria de la o las sociededes tenedoras

Domicilio Oficina Matriz [Calle y Mo}

Colonia Codigo Postal

Delagantn o Murisiple

Erticlad Fedarativa

AXA Segurcs 5.4 ce GV, Xola 535, Piso 27. Del Valle, 03100, México, D.F.

LC]udad o Poblacitn

faefona: Partcuar Oficina Celular Correo ElcirGnico (en sU cesa)

. 1B —
Mambre de loz prinopales accionistas (personas fisicas) que integran actuaimente el capital soclal

Exnluﬁlm para Personas ﬁnican

Mencione siusted, sucinyuge o parientecolateral hasta el segundo grado desem penau hadesempenado funcianes auhllcaq daz
tanadas en un pals axtraniern o en territorio nacienal, hasidojele de estado ode goblerna, lider politice, funcionaric gabernameantal, s [ wio
judlcial o militar de atajerargula, allo gjecutive de empresas estatales o funcionario o miembra importante de partidos peliticos.

En casa sfirmative: Describa & puests | Tiempo o Periada |PEEEHLESDG o vinculo

Tels, 5168 1000 + D1'BO0 200 1292 + axa.mx



Efcimiivu para Personas Fisicas (continuacién)

¢Esa persona tiene acclones o vincules patrimoniales con ung sociedsd o asociamon? D Si D Mo
En caso de conooer gl nombra de dicha sociedad o asoclacién mencione ios datas {ué conorca:

2 1 =
gActia en nombre y cusnta propla? L 5 [7 Mo
Er cash negative: Mencicna el pombre del tercera por el que actia: Acto juridico & través dal cual obiuve al Parerte=co o viredilo con Lsted:
mandato o representacion:
Domicllla [Cale ¢ Mo == Colonia Ghdlgn Poztal
Delegacion o Munigipio Cludad o Poblacian Entidad Federative
Teléfono: Partlcolar Ofnina Celular Camen Electronicn (en su caso) s
I
¢Es accionista o soclo de una sociedad o asociacion? || s R

lomore ¥ porcenta)e de participacidn en dicha sociedad o asociacitn.

Datos del o los Beneficiarios (Persona Fisica)
Mombre (Apellido Patamo, Matama v Nombre (s))

Fecha da Nacimenio

Domicilic [Calie y Ma.) B ) =

Colonia - Cadigo Postal
_D_Eregacl-ﬁn a Munigipio = Ciudad o Poblacion : Entidad Federativa
Presentacion y Validaclan de Documentos
Personas Fisicas - _|! - Personas Morales
Tipo de Documento J ~ Clave (1) | Fecha Exp. _Du:umentaciﬁn § _5F. .Nc-
A)Personaly __| Copia de la eseritura constitutiva y : 1
B} Registros Gubernamentales (2) | - Cédula de identificacién Iscal v
Coincide tomiclio con el de ia wentificacion; _I_- st _Ing Comprobante de damicilic imeror a 3 meses) v
_l_j_ﬁ_gﬂﬁ‘l_q:l_r_ﬁlt@r_.j.e_u_DéTiEII[G (an caso negatival Copia de los poderas del o los representantas &
D] Ap?.d_a.raf:la_?_neindn EnistE = Identificacidn de &l o los feprasantanies
E) Identificacién Oficial Apodaradn | Maniiatacin d6:fultna fuscqpriin: sl regisuo {4)
F) Comprobante de Domicille Apoderado N | CORE| Eg;’;'::f:;: ::ﬁ’:;i’fg:g;ﬁ&?ﬁ:'ﬁ?” REtiade R
(1) Ver refesidn de claves, (3) Empresas de reciente constitucian, e M e - e T
(2) Cuando ¢ Jente cor ello.{4) Empresas extranjerss. Cficio nombramiento {sector poblizo)

mometo de exigir a la Aseguradora el pago de indemnizacitn por sinlestro o cualquier otra remuneracion a la que tenge derecha,

En caso de que dervada del contrato de seguro, proceda cuaiguier pago de indemnizacion por sinlestro o cualguler otra remuneracitn @ 18 Gue Tenga derecno
&l cliente por parte de esta Aseguradord, la misma podré abstenérse a reallzar dicha pagn hasta en tanto &l cliente exhiba los dogumentos fe (dantificacian
gue la Aseguradora le solichte en terminos del articule 140 de ls Ley General de Instituciones y Sociedades Mutualistas de Seguras v g Resolucian por 1=
que se eapiden las disposicionss de carfcter general a que se refiere 8l articulo 140 de 1a Ley General de Instituciones v Sociedates Mutualistas de Ssgures
an dande se haga constar fehaclentemente la ldentidan v datos del cllierts a entera satisfacclén de la Aseguradora.

Agimismo s& |2 comunica al cliente gue en caso de medificacidn a los datos de ldentificacin contenidos en este formulario durarte la vigencia de su contrato
debard informarla directamenta a la Aseguradora & lravas de su Agante.

Declaraclén del Cllente:

Declaro bajo protesta de decir verdad, que la informacién que he proporcionado en el presente documento es veridica y auténtica, par
lo que autorizo a la Institucion a que la misma sea corroborada, de estimarse conveniente.

Nimme i firma EE ﬂ:ll:sm%;Il Rg&ntam& Legal | Fetha
._.ldlh.‘s_ Lav'c.

Presentacion Coplas Documentos para Expediente C y F) En su caso, Wuham demiciiio

A y E) Personal 9, Tatieta afiiacion Instituto Naclonal de las Personas Adultas Mayares o, reciente (vigencia no mayor a tres meses)
1. Credencial de elactor o, 10.Credencial Instituzicn Poblica de Educacon Media y Media Superioro, | 1. Luz o

2. Cadula Prafesional o, 11 Crecencial emitita por alguna entidad federativa o estatal o, 2. Tel&fanc o,

3. Pasaporie o, 12 Credencial para cbhtener recursos o apovos de programas gu- 3. Predial o,

4. Lsencla de conduci o, bemamentates, federales, estatales o municlpales o, 4. Agug o,

£, Cartlila serviclo miltar a, |13 Decumanto gue acradite calidad migratora. &, Estade de cuenta bancano

6, Tareta Onice de identidad militar o, B) Registros Gubernamentales D) Apoderado

7. Certificado de matdcula consular o) 3 g F o Registro Feceral de Causantss o, 1. Carta poder,

8, Credencial/Carnat IMSS o, 2. C.URP. Clave Unica Registo Pablacién 2. Copia del poder natarial.




