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POLIZA DE SEGURO DE AUTOMOVILES POLIZA ENDOSO INCISO
1260253373 000000 0001
C INFORMACION DEL ASEGURADO g
[ TEC STORAGE COMERCIALIZADORA S.A. DE C.V.
Domicilio: TOMAS ALBA EDISON No. EXT. 3113 No. INT. R.F.C.: TSC-180115-MW2
C.P.: 64400 Municipio: MONTERREY Estado: NUEVO LEON Colonia: ESTRELLA
s PE
q DESCRIPCION DEL VEHICULO ASEGURADO D
4894 ()MAZDA CX515P L4 2.0L ABS BA CD MP3 USB AC R17 SK AUT.
Tipo: Automoviles Importa Modelo: 2019 Color: Ocupantes: 05
Serie: JM3KFAB77K0644189 Motor: PE21333920 ‘ Placas: SEB240A
- _
VIGENCIA Fecha Vencimiento del pago: Uso: NORMAL
Desde las 12:00 P.M. del:07/0OCT/2020 21/0CT/2020 Servicio: PARTICULAR
Hasta las 12:00 P.M. del: 07/0CT/2021 | Plazo de pago: 14 dias Movimiento: ALTA
( COBERTURAS CONTRATADAS SUMA ASEGURADA DEDUCIBLE $ PRIMAS
4
(Daﬁos materiales 294,000.00 5% 3,095.20
Robo total 294,000.00 10% 1,746.64
Responsabilidad Civil por Dafios a Terceros 3,000,000.00 POR EVENTO 0000 uma 3,362.75
Gastos Médicos Ocupantes $ 200,000.00 POR EVENTO 438.74
Gastos Legales AMPARADA 400.00
Responsabilidad Civil Dafios a Ocupantes $ 1,000,000.00 AMPARADA 124.77
Asistencia Vial Quélitas AMPARADA 410.00
Muerte del Conductor por Accidente Automovilistico $ 100,000.00 120.00
Quedan excluidos todos los riesgos que se amparan mediante este seguro en caso de que la unidad sea utilizada
para cualquier servicio de transporie realizado a través de aplicaciones méviles como UBER, CABIFY o similares.
Para RC en el extranjero, consultar la p4gina www.qualitas.com.mx para imprimir condiciones generales y certificado.
Servicios de Asistencia Vial: CDMX y Area Metropolitana: 3300 4534 ; Interior de la Republica : 800 253 0553
=
[ Textos: _ | (MONEDA PESOS )
k. J( Prima Neta 6,447.72 )
i = i . V| Tasa Financiamiento -128.95
ngg? ® CONTADO Pago Unico Gastos por Expedicion. 520.00
e >y
( % =
Exclusivo para reporie de 800-288-6700
Siniestros 800-800-2880 Subtotal 6,838.77
BILINGUAL ATTENTION ENGLISH 800-062-0840 | oA A% 1,094.20
8 LUy Hnf—r2 BAE 800-062-0841 _ ((IMPORTE TOTAL 7,932.97 )
Tarifa Aplicada: 020093435 SAN NICOLAS,NUEVO LEON
. . . — - A 07 DE OCTUBRE DE 2020
El asegurado recibe |la impresién de la péliza junto con las condiciones generales ‘
aplicables QJ/01 0320-RA mismas que ademas puede consultar e imprimir . '
en nuestra pagina www.qualitas.com.mx %

A
Poliza de Seguro registrada en el RECAS con el nimero CONDUSEF-002429-04 Euncionatio Autorizado

Qualitas Companiia de Seguros, S.A. de C.V. | José Ma, Castorgna No. 426 Col. San José de los Cedros, Cuajimalpa 05200 Ciudad de México
Reporte de Siniestros 800800 2880 800 2354 £700 Cantro de Contacto GiaHas 800 800 2621 el



Compafira de Seguros,

POLIZA DE SEGURO DE AUTOMOVILES POLIZA ENDOSO INCISO
1260253373 000000 0001

INFORMACION DEL ASEGURADO

V)

TEC STORAGE COMERCIALIZADORA S.A. DE C.V.
4894 ()MAZDA CX515P L4 2.0L ABS BA CD MP3 USB AC R17 SK AUT.
Vigencia Desde las 12:00 P.M. del:  07/0CT/2020 Hasta las 12:00 P.M. del: 07/0CT/2021

_ )

~

INFORMACION IMPORTANTE

Estimado Asegurado con la finalidad de gue conozca los alcances, exclusiones y restricciones con que cuenta el seguro
de automdvil que acaba de adquirir, Qualitas Compafiia de Seguros, loinvita a que lea sus Condiciones Generales
mismas que se adjuntan a esta podliza, o bien, puede usted ingresar a nuestra pagina Web.
hitps://www.qualitas.com.mx/portal/web/qualitas/condiciones-generales o en el RECAS.

Usted puede consultar el folleto que contiene los Derechos de los Asegurados, Contratantes y Beneficiarios en nuestra
pagina de internet (www.qualitas.com.mx), lo anterior con independencia de la entrega fisica que Quélitas Compaiiia de
Seguros tiene obligacion de efectuar de manera directa o bien a través de la persona fisica o moral que participe en la
intermediacion o contratacion de este seguro.

Articulo 25 de la Ley sobre el Contrato de Seguro. Si el contenido de la pdliza o sus medificaciones no concordaren
con la oferta, el Asegurado podra pedirla rectificacién correspondiente dentro de los treinta (30) dias que sigan
al dia en que reciba su pdliza, transcurrido ese plazo se consideran aceptadas las estipulaciones de la pdliza o de
sus modificaciones.

Nuestra Unidad Especializada de Atencién a Usuario (UNE) con siguiente domicilio en: Boulevard Picacho Ajusco 236
Colonia Jardines de la Montafia, Alcaldia Tlalpan, Ciudad de México, C.P. 14210, horario de atencion
de Lunes a Viernes de 9:00 a.m. a 6:00 p.m., teléfono (55) 5002 5500, correo electronico: uauf@quialitas.com.mx

Comisién Nacional para la Proteccién y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros (CONDUSEF), Avenida
Insurgentes Sur #762, Colonia del Valle, Ciudad de Meéxico, C.P. 03100. Teléfono (55) 5340 0999 vy
(800) 999 80 80. P&gina Web www.condusef.gob.mx; correo electrénico  asesoria@condusef.gob.mx

Qualitas Compafiia de Seguros, S.A. de C.V. (en lo sucesivo La Compafiia), asegura de acuerdo a las Condiciones
Generales y Especiales de esta Pdliza el vehiculo contra pérdidas o dafios causados por cualquiera de los
riesgos que se enumeran y que el Asegurado haya contratado, en testimonio de lo cual, La Compafiia firma la presente.

Consulta de Significado de Abreviaturas en nuestra pagina Web: www.qualitas.com.mx

-~
. OFICINA DE SERVICIO

Oficina:  SAN NICOLAS NUEVO LEON
Domicilio: AV. DIEGO DIAZ DE BERLANGA #300 C.P.. 66447
Colonia: VALLE DE STO DOMINGO

Teléfono: (81) 1160-1900 Fax:

De Lunes a Viernes de 8:30 a.m. a 6:30 p.m.

Canal de Venta Teléfono: 83171771
\_Agente: 56403 RAMIRO VILLANUEVA CISNEROS

-
~

[ En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 202 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas,
la documentacion contractual y la nota técnica que integran este producto de seguro, quedaron
registrados ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas a partir del dia

12 de agosto de 2019 con el No. CNSF-S0046-0348-2019/CONDUSEF-002429-04
N

Qualitas Compaia de Sequros, 8.4, de C.V. | José Ma. Castorena No. 426 Col. San José de los Cedros, Cuajimalpa 05200 Ciudad Ge Méxice
Reparte de Siniestros 800°800 2880 1 800 288 6700 Centro de Comtacio Qualitas 800 830 2021



0 s ys Qualitas Compafiia de Seguros, S.A. de C.V. o
4 QU aﬁ ITaS  José Maria Castorena No.426 Col. San José de los Cedros, Cuajimalpa 05200, Ciudad de México
e COMPRIA DE SEGLAOS Reporte de Siniestros 800 800 2880, 800 288 6700 | Centro de Contacto 800 800 2021 | ccg@qualitas.com.mx

AVISO DE COBRO DE PRIMAS DE AUTOMOVILES

AGENTE: 56403 RAMIRO VILLANUEVA CISNEROS
OFICINA SAN NICOLAS

AV. DIEGO DIAZ DE BERLANGA #300 COL. VALLE DE STO DOMINGO, SAN NICOLAS, NL.

(POLIZA 1260253373 ENDOSO 000000

FECHA DE VENCIMIENTO 21/10/2020 NUMERO CONTROL 0177190426]

(VIGENCIA DESDE LAS 12:00 P.M. DEL 07/10/2020  |SERIE  01/01 (PRIMA NETA 5 —
HASTA LAS 12:00 P.M. DEL 07/10/2021 PLAZO 14 dias 447
FORMA DE PAGO CONTADO MONEDA - MXN RECARS FOR FRANGIAMIERTD
\PLAN AMPLIA INDIVIDUAL J| GASTOS POREXPEDICION _
;
RFC: TSC-180115-MW2 :
TEC STORAGE COMERCIALIZADORA S.A. DE C.V. BESGHERRGS
TOMAS ALBA EDISON NUMERO 3113 COL. ESTRELLA SUBTOTAL
C.P.:64400 MONTERREY, NUEVO LEON $ 6,838.77
\MAZDA CX5 | 5P L4 2.0L ABS B AUT MOD. 2019 AMIS 04894 ) IMPUESTO (LVA 16%) ' "
(SIETE MIL NOVECIENTOS TREINTA Y DOS PESOS 97/100 MXN TOTAL A PAGAR e
$ 7,932.97
\ S
O|Quilitas FICHA DE DEPOSITO DE PRIMAS DE AUTOMOVILES
| ot o stounos 'NUMERO CONTROL 0177190426

TEC STORAGE COMERCIALIZADORA S.A. DE C.V.
POLIZA 1260253373 ENDOSO 000000 FECHA DE VENCIMIENTO 21/10/2020
Esta es su FICHA DE PAGO usted NO debe llenar otra en el banco

TOTAL A PAGAR
$ 7,932.97

|

(SIETE MIL NOVECIENTOS TREINTA Y DOS PESOS 97/100 MXN

p—

SI PAGA CON CHEQUE

ANOTE EL NOMBRE DEL Bancomer CIE 1267639 GUIA CIE |

--REFERENCIA--

[ || 104017719042625313227

BANCO EMISOR

04017719042625313227

( J

@Bm\:n Nacional de México ABO N O

B:087401 040177190426 2531 3226

Y LOS 4 UL i
S 4 ULTIMOS DIGITOS COBRANZA CON RECIBO

A

DEL MISMO cotiabank Inverla 040177190426253132-27
C] C] D D $ sectisbank nverles SERVICIO 2111
(FOLIO, CONCEPTO HSBC{X) RAP 1296 04017719042625313227
O CHEQUE) d CEP 52953 04017719042625313227 |

Puede pagar hasta la fecha de vencimiento indicada, en las oficinas de la compaiiia, o en los bancos autorizados. Si su fecha =

de vencimiento coincide con Sabado, Domingo o dia festivo, la fecha del vencimiento para pago bancario sera el dia habil
anterior inmediato. Posterior a su término, consulte a su Agente de Seguros, o acuda a la oficina mas cercana de la
companiia. Si paga con cheque, expidalo por la CANTIDAD EXACTA a nombre de QUALITAS COMPANIA DE SEGUROS

S.A. de C.V. Los documentos se reciben salvo buen cobro.

O

O Qualitas
= camiin pe seuies. AGENTE: 56403 RAMIRO VILLANUEVA CISNEROS
OFICINA SAN NICOLAS

CONTROL DE PAGO DE PRIMAS DE AUTOMOVILES

AV. DIEGO DIAZ DE BERLANGA #300 COL. VALLE DE STO DOMINGQ, SAN NICOLAS, NL.

(POLIZA 1260253373 ENDOSO 000000

(VIGENCIA DESDE LAS 12:00 P.M. DEL 07/10/2020 SERIE 01/01 (PRIMA NETA s 6.447.72
HASTA LAS 12:00 P.M. DEL 07/10/2021 PLAZO 14 dias

FORMA DE PAGO CONTADO MONEDA MXN RECARCOFCR F'!,:'ANC'AM'?1"§T%5

>PLAN AMPLIA INDIVIDUAL ) GAsTOS POR EXgEDICION 000

RFC: TSC-180115-MW2

TEC STORAGE COMERCIALIZADORA S.A. DE C.V. DESCUENTOS

TOMAS ALBA EDISON NUMERO 3113 COL. ESTRELLA SUBTOTAL

C.P.:64400 MONTERREY, NUEVO LEON $ 6,838.77

(MAZDA CX5 1 5P L4 2.0L ABS B AUT MOD. 2019 AMIS 04894 | IMPUESTO (I-V-Aés 16 %) 408

(SIETE MIL NOVECIENTOS TREINTA Y DOS PESOS 97/100 MXN 1 TOTAL A PAGAR g 7’932'9?

N - L ’ I

(COMISIONES PRIMA $ 644.77 TASA % 10.00 PAGO $ -12.90 TOTAL COMISION $ 631.87 )

SAN NICOLAS, NL. A 07 DE OCTUBRE DE 2020
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FECHA DE VENCIMIENTO 21/10/2020 NUMERO CONTROL 0177190426] ;
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O|Quslitas

Compafita de Seguros,

, POLIZA DE SEGURO DE AUTOMOVILES | POLIZA ENDOSO INCISO | |
L 1260253373 000000 0001 ,

DESCRIPCION

T230 LIMITE DE EVENTOS ASISTENCIA VIAL AUTOS Y CAMIONET

AS HASTA 2.5 TONELADAS.

ENDOSO (CONVENIO EXPRESO) QUE FORMA PARTE INTEGRANTE DE
LA POLIZA DE REFERENCIA.

LIMITE DE EVENTOS AMPARADOS EN LOS SIGUIENTES BENEFICIO

S DE LA COBERTURA DE ASISTENCIA VIAL, TANTO EN

KILOMETRO CERO COMO EN ASISTENCIA EN VIAJE.

POR MEDIO DEL PRESENTE SE HACE CONSTAR LO SIGUIENTE:

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN LAS CONDICIONES GENERALE

S, DENTRO DE LA COBERTURA DE ASISTENCIA VIAL, EN SUS
APARTADOS DE SERVICIOS DE ASISTENCIA DESDE KILOMETRO "

0"Y SERVICIOS DE ASISTENCIA EN VIAJE, LA COMPA&IA
UNICAMENTE OTORGARA COMO MAXIMO LOS SIGUIENTES EVENTOS
DURANTE LA VIGENCIA ANUAL DE LA POLIZA PARA CADA -

UNO DE LOS SIGUIENTES CONCEPTOS:

NEUMATICO PONCHADO, ACUMULADOR DESCARGADO Y ENVIO Y PAG
O DE GRUA MAXIMO 5 EVENTOS PARA CADA UNO DE ESTOS
CONCEPTOS POR A&QO DE VIGENCIA.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES QUEDAN SIN MODIFICACIO
N ALGUNA.

( En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 202 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota
técnica que integran este producto de seguro, quedaron registrados ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas a partir del dia
\:12 de agosto de 2019 con el No. CNSF-50046-0348-2019




QualitasNe

INSURANCE C

OMPANY

"Para requerir ASISTENCIA VIAL llame al / For ROADSIDE ASSISTANCE call: 1-866-562-3265

Seguro de Responsabilidad Civil en Estados Unidos y Canada
para Vehiculos registrados en México.
U.S.A. and Canada Liability Auto Insurance for Vehicles Registered in México.

En caso de ACCIDENTE llame inmediatamente y antes de salir de E.U.A. 0 Canada al /

In case of an ACCIDENT before leaving the U.S.A. or Canada call: 1-844-765-6380

COVERAGE DOES NOT APPLY IF YOU RESIDE IN U.S.A. or CANADA/
LA COBERTURA NO APLICA S| RESIDE EN E.U.A. o CANADA

Ref: QRC:
No. Péliza / Forma de Pago / Moneda /
Policy No. Vigencia de la Péliza / Term of the Policy Payment Method| Currency
1260253373 Contado/Cash Dolares/Dollars
Inicio de vigencia / Inception Date Fin de Vigencia / Ending Date
Afo/ Year | Mes/Month | Dia/ Day | Hora/ Time | Afio/Year | Mes/Month | Dia/ Day [ Hora / Time
2020 10 07 12:00 pm 2021 10 07 12:00 pm
Informacién| Nombre del Asegurado / Insured's Name: TEC STORAGE COMERCIALIZADORA S.A. DEC.V.
gz:z:::’ Nombre del Conductor / Drivers's Name: _TEC STORAGE COMERCIALIZADORA S.A. DE C.V.
Information | Direccién / Address: TOMAS ALBA EDISON MONTERREY
RFC Tax Payer ID: TSC-180115-MW2 C.P. [Zip Code: 64400
Teléfono/Phone Number: 0615615665156 Celular/Cell Phone Number:
Fecha de Nacimiento / Birthday: Sexo / Gender:
Informacién A i incid inti Placas/ | Motor/
e onsl Ano/ Year Marca / Make Serie / V.LN. Descripcion / Desription Plates Engine Uso / Use
Vehicle
e 2019 JMBKFAB77K0644189| OMAZDACXE 5P L2l JSEB240A perisssan NORMAL
Limites Maximos de Resposabilidad en Délares / Maximum Limits of Liability in USD
Informacién Cobertura / Coverage Sumas Aseguradas / Sums Insured Prima / Premium
Coberturas/ : TR
Coveraae R.C. Bienes y Personas / Liability Bl & PD 100,000 USD CLS
g. d T y §$ 30,000 USD Por Persona/Per Person
Information | Conductor Tercero sin Seguro Personas/UMBI $ 60,000 Por Accidente/Per Accident INCLUIDA /
Conductor Tercero sin Seguro Bienes/UMPD $ 3,500 USD Por Accidente/Per Accidente INCLUDED
Gastos Médicos Ocupantes / Medical Payments : 1%;888 HED o Romonat s Persan
Asistencia en el Camino / Roadside Assistance Amparado / Covered
:lformacién Clausula de Conductores Adicionales / Additional Drivers Clause
dicional/ . ~ . o ; x .
Additional CUEIQL_IIEI' conductor mayor de 18 afios con licencia vigente y autorizado por el asegurado estd amparado en esta pdliza /
s Any driver over 18 years old, with valid driver license and authorized by the insured is covered by this Policy.
Information
Detalle de Prima Neta / Gross Premium | INCLUIDA / INCLUDED
E:_' :anr::ﬁ{-n Derechos de Pdliza / Policy Free | INCLUIDA / INCLUDED
Details IVA / TAX | INCLUIDA / INCLUDED

Prima Total / Total Premium

INCLUIDA / INCLUBED

La presente poliza de Responsabilidad Civil en Estados Unidos de América y Canada tendra validez si la péliza de seguros del
auto residente en México ligada a esta pdliza se encuentre vigente.

Qualitas Insurance Company, en lo sucesivo la compafia y a quien designa con el nombre del ‘Asegurado’ convienen en
celebrar el presente contrato de seguro.

Esta poliza cubre sélo vehiculos que residen y que esten registrados en México.



Esta poliza garantiza cubrir los limites minimos requeridos por ley, en cada uno de los estados de Estados Unidos de América
y Canada.

En caso de viajar a Canada debera solicitar la tarjeta de identificacion que es requerida como prueba de seguro en este
pais, llamando sin costo desde México al (55) 3687-7160 y desde Estados Unidos al 1-844-765-6379 o por e-mail al
rcusa @qualitasins.com

Qualitas Insurance Company esté autorizado en Estados Unidos por la National Association of Insurence Commissioners
(NAIC 14133) y en Canada también esta autorizado por Canadé por el Canadian Council of Insurance Regulators (CCIR).

The current Auto Liability Policy will be in force if the related Resident Auto Insurance Policy is in force .

Qualitas Insurance Company here in after the company and who is designated by the name 'Insured’ agree to enter into this
contract of insurance, subject to the General Conditions of this Policy.

This Policy covers only vehicles that reside and are registered in Mexico.
This Policy guarantees to cover the minimum limits required by law, by each state of the United States of America and Canada.

In case of traveling to Canada you must request an Identification Card, as proof of insurance in this country, calling (55)
3687-7160 from Mexico and 1-844-765-6379 from the U.S.A. or by email al rcusa@qualitasins.com

Qualitas Insurance Company is authorized and recognized in the United States of America by the National Association of
Insurance Commissioners (NAIC: 14133) and in Canada is also authorized by the Canadian Council of Insurance Regulators
(CCIR).

Paliza de seguro registrada en el Registro de Contratos de Adhesién de Seguros de la CONDUSEF (RECAS)
con el nimero G-01086-002

_Insurance policy filed under the Registry of Insurance Adhesion Contracts of the CONDUSEF (RECAS) with
number G-01086-002

PROTECCION OTORGADA POR QUALITAS INSURANCE COMPANY / COVERAGE PROVIDED BY QUALITAS
INSURANCE COMPANY

101 West Broadway, Suite 1270,

San Diego CA. 92101



9/10/2020
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Transferencias BanRegio

Cuenta Origen:

Cuenta Destino:

Monto:
Descripcidn:

Folie de la transaccidn:

Usuario solicita:
Fecha solicita:
Usuario autoriza:
Fecha autoriza:

Banregio Grupo Financiero

00308020-001-1 TEC STORAGE COMERCIALIZADORA
S.A. DECV.
02100439-001-3 QUALITAS COMPARNIA DE SEGUROS
S.A, DECV,
§7,932.97 PESOS
PAGO RENQV POL 53373 SE 44189 U-MAZDA D.
7349715425
CARLQS TREVINO HERNANDEZ
09-10-2020 13:58
CARLOS TREVINO HERNANDEZ
09-10-2020 13:59
Verificador:

5001935192085322112601062490992671052460982400962430971940811600641600
6416006416006443916957823154021539616924609824209725210027310824009625
1100160064160064160064160064265099524207547221491197374158281112252101
2631032541031920804731815312133961692631062751092571042621052591031600

https://ww$.ebanregio.com/pagindex.cfm

64160064

M



