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Ramo		: ${ramo.etiqueta1}
Póliza N°	: ${poliza.codigo}
Sucursal	: ANTOFAGASTA
Renueva Póliza	: 

CONTRATANTE
	Nombre 
	: ${cliente.nombre}
	RUT
	: ${cliente.rut}

	Dirección
	: ${cliente.direccion}
	Comuna
	: ${cliente.comuna}

	Ciudad
	: ${cliente.ciudad}
	Teléfono
	: ${cliente.telefono}




CORREDOR
Nombre	: BRUNA LAZARO MIGUEL SEGUNDO		RUT	: 9.197.967-5
Comisión del Corredor	: 12,00 % de la prima.

VIGENCIA DEL SEGURO
Desde: 	${poliza.vigencia.inicio}					Hasta: ${poliza.vigencia.termino}

MATERIA ASEGURADA
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TOTALES
Monto Asegurado 	${poliza.unidad} 	${coberturas.monto}
Prima Neta		${poliza.unidad}	${coberturas.total-iva}
Prima Afecta		${poliza.unidad}	${coberturas.afecta}
Prima Exenta		${poliza.unidad}	${coberturas.exenta}
I.V.A.			${poliza.unidad}	${coberturas.iva}
PRIMA TOTAL		${poliza.unidad}	${coberturas.total}
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Esta entidad aseguradora, en consideracion a la

Propuesta presentada por el asegurado, y a las
Condiciones Particulares y Generales que a continuacion

se acompanan, asegura lo siguiente:
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