
Formulario

Solicitud de Emisión
Seguros de Caución 

ºN TIUCrodamoT / etnenoporP

Domicilio

Asegurado CUIT Nº

Domicilio

Tipo de Riesgo

Suma Asegurada  $ / U$S

Vigencia desde                                                     Vigencia estimada hasta 
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Garantías Contractuales
Suministros / Obras

Licitación Pública / Privada / Nacional / Internacional / Concurso de Precios Nº
Contrato / Orden de Compra / Expediente / Presup. / Contratación Directa Nº

Para Garantías de Mantenimiento de Oferta aclarar:
Porcentaje de Garantía de M. de Oferta:
Porcentaje de Garantía de Adjudicación:

Garantías Aduaneras
Cto. / Guía Aérea / BL Nº
Factura / Otros
Despachante y Nº de CUIT

Objeto del Seguro

Observaciones

Importante:  Para Pólizas de Obras, Suministros y/o Servicios, adjuntar copía de elementos contractuales
respectivos (Pliego de Licitación, Contrato, Orden de Compra, etc.)

Certificación de Firmas

Simple
)adacifitreC(aínabircsE
)adazilageL(oigeloC

Nombre y Apellido

Teléfono

E-mail

Fecha de Pedido

Productor/Código

Retira el día
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