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‘s) INBURSA
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Sequros Inbursa, A, Grupo Financiero Inbursa, Avenida Insurgentes Sur 3500, Col. Pena Pobre, Tlalpan, CP.14060, Ciudad de México

OM-140-2 JUNIO 2022

P
u

Serie: AAl  Folio:21104895 Tipo Comprobante: INGRESO Folio fiscal: 14aa9¢ca8-898b-4e2d-a%bc-4a7eldc73ale
Emisor: RFC emisor: Régimen fiscal emisor:
SEGUROS INBURSA, S.A., GRUPO FINANCIERO INBURSA SIN9408027L7 601
Receptor: RFCreceptor: Régimen fiscal receptor:
GOBIERNO DEL ESTADO DE COLIMA GEC850101415 603
Version: 4.0
Clave de Clave 3 : Objeto Importe Importe
producto unidad Cantiianiis Unidad Descyipcion impuesto unitario total
84131603 P 1 SERVICIO |PRIMA NETA API ACC PERS 02 1,100.00 1,100.00
INDIV A CORTO PLAZO
84131603 P 1 SERVICIO | GASTOS DE EXPEDICION 02 300.00 300.00
API ACC PERS INDIV A
CORTO PLAZO
Subtotal: 1,400.00
IVA 16%: 224.00
Prima total: 1,624.00

Importe total con letra: Un mil seiscientos veinticuatro pesos 00/100 M.N.

Emisor: 12311 Poliza: 30015705

Asesor:

Periodo cubierto: Desde el 01/05/2024 hasta el 29/07/2024

No. de serie del certificado digital: 00001000000505577489 Fecha y hora de expedicion:

No. de Serie del certificado del SAT: 00001000000505750848 Fecha y hora de certificacion del CFDI:

2024-05-21 17:55:57
2024-05-21 17:56:01

Sello digital:

ELSszP32pe68KwaSXOFxiaDAL3Di4kRO+LVeutDZSqK0+25hm/qyzo3rDLh22wW/pd7QmstNeNz
0QNIt5r7uoQ+yzB5630bKLTTapvL8/2a0s8w/WPxNS5IGi+PH6fNToOYw6DJ6+j255a+nNUNRY2A9/8sEi
Rhll/VUDYKWyrffqWYOaU558v TrvveR szuPﬁ‘mven4/C/hW43IiSBOVYIbeL+MlDLLyadDWNtO%ywl
RBJylelQrcMrzu 108VZcd4SxCEbIG4hSHX72pLE40WhyS+90HBotoMI1QZjfHGMq+FIm75YHBEsITs5x
NddCHIigf2uDNnSCSthySA==

Sello digital del SAT:

C27UcgH4 6CGT6FT EH/5Lrmlkw+-cu 3056IBDxLKIDUu+)'(:¥4uVBovadixTwEJKpVHv08knMDkka+
Knski8V36TwLC0OOJ)2/C/5/Ys3aqoRxy12gvEIKWLA6dVYSIiP6xWSLCeKZNBRVhYkwO/5QUyatdnMzw
mec5G/2HIIOf8I3HIPN3acOrAtDE2MDXLsr6 TpzqDfRIBXAE9IBXgooBucl5ig+xkpCv5Zeudy030ndlqu
Tsf1QTE05JSOGFpOLLIoVBO+Qzm6/dLFQ7vI3NdYUs/ezMJO DiwchYgJ?Oxx al0zFCP8woMnEtGZ
bZINVIXC2vCrGQZJUWXbOmLO==

Cadena original del complemento de certificacion del SAT:

[11.1 14aa9c38_—898b-4e_2d-a9bc—4a7e1dc73a0e 2024-05-217T17:56:01 AUR100128NN3|ELSmKZP32pe
BKCwISX0FxiaDAL3Di4kRO+LVeutDZ8gK0+ 2 hm/%ZOBrDLhzzw /pd7QmsOjNeNzoQNIt5r7ucQ
+yzB5630bKLT TapvL8/2a0s8w/WPxN51Gi+PH6fNToOYw6DJ6+j2SSa+nNUNRYZA9/8sEiRhII/VUDYK
yrifqWYOQaU558vTrvvcRpBvzuPfijmven4/C/hW431iSBOVyIbfBL+M1DLLyad DWNtO2ywIRBJylelQrc
Mrzu108VZcd4SxCEb9G4h9HX72pLE40WhyS+90HBotoMI1QZjfHGMqg+FIm75YH8EsITs5xNddCHligf
2uDNNSCSthySA==[00001000000505750848]|

Regimen Fiscal Receptor: 603 Moneda: MXN

USO CFDL: G03 Lugar Expedicion: 14060

Codigo Postal Receptor: 28000 RFC proveedorde  AURT00128NN3
Método De Pago: PPD certificacion:

Forma de pago: 99 Tipo de exportacion: 01

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
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HACIENDA $$sar

Verificaciéon de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

SIN9408027L7

Folio fiscal

14AA9CAB-898B-4E2D-A9BC-
4ATE1DCT73A0E

Total del CFDI

$1.624.00

Nombre o razén social del emisor

SEGUROS INBURSA, S.A., GRUPO
FINANCIERO INBURSA

Fecha de expedicién

2024-05-21T17:55:57

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

GECB50101415

Fecha certificacion
SAT

2024-05-
21T17:56:01

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receplor

GOBIERNO DEL ESTADO
DE COLIMA

PAC que certificé

AUR100128NN3

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir



ep BANORTE

Reporte de Transferencias SPEI

Cuenta/ CLABE Ordenante
Nombre del Ordenante
RFC o CURP del Qrdenante
Moneda

1D Tercero

Nombre del Beneficiario
Cuenta/CLABE/Celular
RFC Beneficiario

Banco Destino

Importe a Transferir
IVA

Fecha Aplicacion
Numero de Referencia
Propaosito de la Transferencia
Clave de Rastreo
Confirmacion

Comisién

1IVA Comision

Capturd

Fecha Captura

Ejecuto

Fecha de Ejecucién
Autorizo 1:

Fecha Autorizacion 1:
Autorizo 2:

Fecha Autorizacion 2:
Autorizo 3:

Fecha Autorizacion 3:
AutExcepcion 1:

Fecha AutExcepcion 1:
AutExcepcion 2:

Fecha AutExcepcion 2:
Modo de Ejecucion
Nombre del Archivo

BANCO MERCANTIL DEL NORTE S.A,
RFC: BMN-930209-927

30/05/2024 10:06

0150505785

GOBIERNO DEL ESTADO DE COLIMA
GEC850101415

MXP

INBURSA 8734

SEGUROS INBURSA SA GRUPO FINANCIERO INBURSA
036180500145188734
SIN9408027L7

INBURSA

$1,624.00

$0.00

30/05/2024

300524

POLIZA 12311 30015705
8846APR1202405303099110801

OK. OPERACION EFECTUADA

$0.00

$0.00

SUSANA PATRICIA VERGARA TAMAYO
30/05/2024 09:59:04 a. m.

SUSANA PATRICIA VERGARA TAMAYOQO
30/05/2024 10:05:45 a, m,

Individual

Nota: Si su operacion es en linea, el comprobante electronico de pago (CEP) estara disponible en 5 minutos
a partir de su aplicacién, en caso de ser operacion programada o recurrente, favor de revisar en la fecha de
aplicacion de la operacion el resultado de la misma e imprimir su comprobante definitivo.

La ruta para descargar el comprobante es: Consultas > Comprobante Electrénico de Pagos SPEI / SPID.

Operacion realizada a través de los equipos de computo que procesan las peticiones de la Banca por Internet y que se ubican en la ciudad de

México, D.F,

Para el caso de aclaracion respecto a la operacion celebrada, se podra acudir a la Unidad Especializada de Atencién a Aclaraciones de la

Institucion, segin corresponda al lugar de celebracion de la operacion, o solicitarla a través de los siguientes teléfonos, en un lapso no mayor a
90 dias naturales a partir de Ia fecha sefalada en el presente comprobante:

México D.F. (55) 5140 5600 - Monterrey (81) 8156 9600 ? Guadalajara (33) 3669 9000 - Resto del pais 01 800 226 6783



Aviso de Cobro Original contratante

=
‘.‘\ INBURSA

Seguros INICIAL 1/1 No. de recibo: 24 30191033
Seguros Inbursa, S.A., Grupo Financiero Inbursa Av. Insurgentes Sur 3500, P.B., Col. Pena Pobre, Tlalpan, C.P.14060, Ciudad de México

Nombre: ICliente inbursa: 52417 Prima neta; 1,100.00

GOBIERNQ DEL ESTADO DE COLIMA No.de pdliza: 12311 30015705 Comision cedida: 0.00
CiS: Financiamiente: 0.00

Direccion: Agrupacion: Gastos de expedicion: 300.00

REFORMA 37 Familia;

COLIMA CENTRO C.P. 28000 Moneda: NACIONAL Subtotal 1,400.00

COLIMA, COL Forma de pago: PAGO UNICC VA 16%: 224.00
REG GECB50101415 | prima total: 1,624.00

Producto: API ACC PERS INDIV A CORTO PLAZO Nombre asesor MILTON CARLOS GONZALEZ 300507

Periodo que cubre:  01/MAY/2024 al 29/JUL/2024 OCHOA - )

Fecha de vencimiento de pago: 01/MAY/2024 Lugar y fecha de expedicon: Ciudad de México a 27 de Mayo de 2024

Término maximo para el pago: 30 dias
Fecha limite de pago: Hasta las 12:00 hrs de31/MAY/2024

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION



Notas:

1. Puede pagar hasta la fecha limite de pago indicada, en los establecimientos autorizados.

2. Si la fecha limite de pago coincide con los dias sabade, domingo o dias inhabiles, ia fecha limite de pago, para pago en
establecimientos autorizados, sera el dia habil inmediato posterior.

3 Efectue su pago dentro del término maximo indicado en este aviso de cobro, de lo contrario la poliza cesara para los efectos
indicados en el capitulo PRIMAS de las condiciones generales de |a poliza.

4. Transcurrida la fecha de vencimiento de pago, consulte a su asesor financiero © acuda a la oficina de Seguros Inbursa, S.A.,
Grupo Financiero Inbursa, mas cercana. .

5. Los pagos con cheque deberan ser a nombre de Seguros Inbursa, S.A., Grupo Financiero Inbursa. anctando al reverso del
mismo su numerc de poliza y el pago se entendera “salvo buen cobro™.

6. Notifique, por favor, cualquier cambic en su informacién a su 3sesor financiero o en cualquier oficina de Seguros Inbursa, SA.,
Grupo Financiero Inbursa.

7. Otros medios de pago: Call center en la Ciudad de México 5130 3507 y del interior 01 800 90 90000. Pagina web www.inbursa.com
8. Las polizas en doiares, pagadas en moneda nacional, se aplicaran con el tipo de cambio FIX del dia que es el publicado en el
Diario Oficial. el dia anterior @ ia fecha del pago.

F-687-11



2023

2213-8 JUNIO

"’“ INBURSA

Seguros

Seguros Inbursa, S.A, Grupo Financiero Inbursa

Av. Insurgentes Sur 3500, Col. Pefia Pobre, Tlalpan, C.P.14060, Ciudad de México.

CARATULA DE LA POLIZA DE SEGUROS DE ACCIDENTES PERSONALES

Paliza 12311 30015705
DATOS DEL CONTRATA

Cliente Inbursa 53388404

NOMBRE:
GOBIERNO DEL ESTADO DE COLIMA

DIRECCION:

REFORMA 37

COL. COLIMA CENTRO
COLIMA COL C.P. 28000

PRODUCTO:
Seguro Individual de Accidentes Personales

VIGENCIA DE LA POLIZA

Desde las 12:00 horas 01/may/2024 hasta las 12:00 horas  29/jul/2024

CIS 30016777

TE

AGRUPACION:
30015536

FAMILIA:

R.F.C..

GEC850101415
MONEDA:

NACIONAL

FORMA DE PAGO:

PAGO UNICO
TIPO DE DOCUMENTO:

INICIAL

DURACION:
89 DIAS

PRIMA NETA:
1,100.00

FINANCIAMIENTO:
0.00
GASTOS DE EXPEDICION:
300.00
IVA:
22400
PRIMA TOTAL:
1,624.00

Seguros Inbursa, SA., Grupo Financiero Inbursa protege a las personas que aparecen en la péliza y en sus Endosos, durante la
vigencia del contrato y de acuerdo a sus condiciones, en caso de Accidente Cubierto, hasta la Suma Asegurada maxima gque
corresponda.

En caso de siniestro o para dudas puede comunicarse a los teléfonos 55 5447 8089, 800 2213044 y 800 712 4237, y en caso

de dudas adicionalmente puede consultar www.inbursa.com, con servicio las 24 horas.

ASEGURADO

Nombre Chiente Fe.Ch? de Edad Género
Inbursa nacimiento
EDUARDO OLIVERA CHAVEZ 53388404 10/feb/1879 45 Masculino

ESPECIFICACION DE COBERTURAS CONTRATADAS

Cobertura Suma Asegurada Deducible Prima Neta
Muerte accidental * 150,000.00 No aplica 220.20
Pérdida de miembros por Accidente Escala A 150,000.00 No aplica 109.80
Reembolso de gastos meédicos por Accidente 75.000.00 0.00 770.00

Para menores de 12 anos esta excluida la cobertura de Muerte accidental.

' Las elxclusiones particulares a esta cobertura se encuentran en la clausula 2.3 de sus condiciones
generales.

Este sequro queda sujeto a las siguientes condiciones generales y a los demas documentos anexos que a continuacion se enlistan:
F-599 -1 CONDICIONES GENERALES
EQO1 ENDOSO DE BENEFICIARIO

NQTA: Si alguno de los anexos aqui mencionados no fuera adjuntado, favor de exigirlo a su asesor o en cualquiera de nuestras
oficinas

DESCARGA
1us condiciones
generales

Pagina 1de 3

Siguenos en: n L 4 @ inbursa.com

F-616



F-2213-B JUNIO 2023

Seguros

".“ INBURSA 'CARATULA DE LA POLIZA DE SEGUROS DE ACCIDENTES PERSONALES

Cliente Inbursa 53388404 Péliza 12311 30015705 CIS 30016777

EXCLUSIONES Y LIMITACIONES. La presente poliza contiene coberturas, restricciones y exclusiones las
cuales pueden ser consultadas en las condiciones generales que le fueron entregadas, asi como en
www.inbursa.com o en cualquiera de nuestras oficinas, le invitamos a consultarlas.

Le recordamos que el aviso de privacidad de la Compafiia se encuentra a su disposicidn en www.inbursa.com
Para consultar el CFDI de su poliza ingrese a la seccion Facturas en www.inbursa.com

Articulo 25 de la Ley sobre el Contrato de Seguro. Si el contenido de la péliza o sus modificaciones no concordaren con la ofert, el
asegurado podrad pedir la rectificacion correspondiente dentro de los treinta dias que sigan al dia en que reciba la pdliza.
Transcurrido este plazo se consideraran aceptadas las estipulaciones de la péliza o de sus modificaciones.

Para cualquier consulta estamos a sus érdenes en los teléfonos 55-5447-8000 y 800-30-90000, las 24 horas todos los dias del afio,
asi como en nuestras sucursales y oficinas, consulte ubicaciones y horarios en www.inbursa.com o con la app Inbursa Movil.

Si la atencion a sus solicitudes de servicio o aclaracién no ha sido satisfactoria, tenemos nuestra Unidad Especializada de Atencion a
Usuarios con oficinas en Insurgentes Sur No. 3500, Col. Pefia Pobre, Tlalpan, C.P. 14060, Ciudad de México, con teléfonos de
atencién 55-5238-0649 y 800-849-1000 de lunes a viernes de 8:30 a 17:30 horas, o bien a través del correo electronico
uniesp@inbursa.com

También puede ponerse en contacto con la Comisién Nacional para la Proteccién y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros
(CONDUSEF) en Insurgentes Sur No. 762, Col. Del Valle, Benito Juarez, C.P. 03100, Ciudad de México, teléfonos 55-5340-0999 y
800-999-8080, correo electronico asesoria@condusef.gob.mx y en www.gob.mx/condusef

Termino maximo para el pago de la prima: 30 dias.
Definiciones:
CFDE: Comprobante Fiscal Digital por Internet

CIS: Certificado Individual de Seguros
IVA: Impuesto al Valor Agregado

| )
SAC

/(T-‘_-‘--\U:;. \
{ Y
_—
309507 MILTON CARLOS GONZALEZ
OCHO 21/may/2024 RAUL REYNAL PENA
CLAVE Y NOMBRE DEL AGENTE FECHA DE EXPEDICION FIRMA AUTORIZADA DE SEGUROS
INBURSA, S.A., GRUPO FINANCIERO
INBURSA

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 TECNICA QUE
INTEGRAN ESTE PRODUCTO DE SEGURO, QUEDARON REGISTRADAS ANTE LA COMISION
NACIONAL DE SEGUROS Y FIANZAS, A PARTIR DEL DIA 08 DE FEBRERO DE 2017, CON EL
NUMERO CNSF-50022-0945-2016/ CONDUSEF-000833-01

Pigina 2 de 3 Siguenos en: n L 4 E inbursa.com
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F-2213-8 JUNIO 2023

s
‘.“ INBURSA CARATULA DE LA POLIZA DE SEGUROS DE ACCIDENTES PERSONALES

Seguros

Cliente Inbursa 53388404 Paoliza 12311 30015705 CIS 30016777

DETALLE DE RECIBOS

Namero Prima total Periodo Fecha limite de
% Endoso Estado
de recibo a pagar ue cubre pago
0

12311 24 30191033 1,624.00 01/05/2024 AL 28/07/2024 31/05/2024 PENDIENTE

En el caso de recibos no vencidos Usted puede realizar sus pagos por los siguientes medios:
Portal Inbursa: Con cargo a tarjeta de crédito, débito o American Express.
Centro de Atencién Telefénica: 55 5130 3507 y 800 90 90000: Con cargo a tarjeta de crédito, débito o American Express.
Madulo Sanborns: Con efectivo, cheque, o cargo a cuenta Inbursa, tarjeta de crédito, débito o American Express.
Ventanilla de Banco Inbursa: Con efectivo, cheque, o cargo a cuenta Inbursa, tarjeta de crédito, débito o American Express.
Referencia Unica: Convenio con los siguientes bancos:
BANAMEX PA: 373101 BANORTE 81752
HSBC RAP: 1670 BANCOMER CIE 939706
Inbursa 036180500145188734 *Agregar referencia Unica del recibo a pagar”
Notas:
Las pélizas en délares pagadas en moneda nacional, se aplicaran con el tipo de cambio FIX del dia en que se realice el
pago.
La prima anual maxima por péliza que se podra pagar con tarjeta AMEX es de $100,000 pesos o su equivalente en
dolares, salvo en Gastos Médicos cuyo limite en pélizas familiares es de $300,000.

Pagina 3 de 3 Siguenos en: n ' @ inbursa.com
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ﬁ.‘ NBLIRSA 12311 30015705
-~ POLIZA cis

Sequros Inbursa SA., Grupo Financiero Inbursa
Av. Insurgentes Sur 3500, Cof. Pesia Pobre, Tialpan, E001
C.P. 14060, Ciudad de México,

CODIGO DE CLAUSULA AGRUPACION FAMILIA

CLAUSULA E001.-ENDOSO DE BENEFICIARIOS

Por madio del presente endoso, se hace constar gue la designacidn de
beneficiarios es la siguiente:

Nombre Parentesco Porcentaje Revocable
SUCESION LEGAL

Advertencia:

En el caso que se desee nombrar beneficiarios a mencres de edad, no
se debe sefialar a un mayor de edad como representante de los menores
para efecto de que, en Su representacién, cobre la indemnizaciédn.

Lo anterior porgue las legislaciones civiles previenen la forma en
que debe designarse tutores, albaceas, representantes de heredercs u
otros cargos similares y no consideran al contrato de seguro comc el
instrumento adecuado para tales designaciones.

La designacidén que se hiciera de un mayor de edad como representante
de menores beneficiarios, durante la minoria de edad de ellcs,
legalmente puede implicar que se nombra beneficiaric al mayor de
edad, quien en todo caso s6lo tendria una obligacidén moral, pues la
designacidén que se hace de beneficiarios en un contrato de seguro le
concede el derecho incondicionado de disponer de la suma asegurada.

Los demas términos y condiciones de la péliza de la cual forma parte
este endosc no sufren modificacidén alguna.

Ciudad de México, a 01 DE MAYO DE 2024

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 TECNICA QUE INTEGRAN ESTE PRODUCTO DE
SEGURO, QUEDARON REGISTRADAS ANTE LA COMISION NACIONAL DE SEGUROS Y FIANZAS, A PARTIR DEL
DIA 08 DE FEBRERO DE 2017, CON EL NUMERO CNSF-S0022-0945-2016/ CONDUSEF-000833-01

Firma Autorizada

815



