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                                                                            SOLICITUD NO. 

	SOLICITUD DE POLIZA NUEVA INDIVIDUAL DE AUTOMOVIL
La solicitud debe ser llenada  en computadora,  si lo hace a mano favor utilizar letra script o imprenta, de manera clara y sin tachones.

	
	
	
	
	
	
	
	

	Datos de Asegurado:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Nombres y Apellidos
	

	Direccion del asegurado               (Debe coincidir con la del IV
	

	Teléfonos
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Datos de facturación:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Nombres y Apellidos
	

	Dirección:                                     (Sujeto a la que  tenga registrada en SAT)
	

	NIT
	

	Cantidad de pagos
	

	Forma de pago:
	Convencional ( X)
	Tarjeta de Crédito (    )
	Débito en cuenta (    )
	Visa cuotas (   )

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Datos del vehículo:
	(Todos los datos son obligatorios)
	
	
	
	
	
	
	
	

	Nombre de propietario (Según Tarjeta de circulación)
	

	Tipo:
	

	Marca:
	

	Linea:
	

	Modelo:
	

	Chasis:
	

	Motor:
	

	Placa:
	

	Valor Asegurado:
	

	Numero de inspección
	
	Realizada en: 
	

	Coberturas del seguro  según cotización,  la cual debe adjuntar copia.

	
	
	
	
	
	
	
	

	Fecha de vigencia de la Póliza: 
	

	
	
	
	
	

	Observaciones adicionales:
	

	
	  

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Fecha de solicitud:
	

	Firma del asegurado o Agente:
	BYNSA
	Código de Agente:
	 274


Esta solicitud debe estar acompañada de:  IVE y copias de documentos correspondientes,  copia de cotización, copia de tarjeta de circulación. 
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