SEGUROS COLECTIVOS
BANCOESTADO CONTACTO 24 HORAS S.A

PROCESO DE ENROLAMIENTO
ANO 2020

Enero 2020



ASEGURADORAS

SEGUROS VIGENTES ANO 2020

(") VIDA

SOMOS CChC

Seguro Complementario de Salud +
Dental + Extension Catastrofica

Seguro de Vida

>

-

Continental

Compafia de Seguros

Seguro de Accidentes Personales




Dias y hora de Enrolamiento

Martes 07 de Enero

11:00 a 14:00 hrs

Miércoles 08 de Enero

13:00 a 16:00 hrs

Lunes 13 de Enero

11:00 a 14:00 hrs

Jueves 16 de Enero

11:00 a 16:00 hrs




FORMULARIOS A COMPLETAR

Formulario para Complementario de Salud +
Dental + Catastrofico
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Formulario para Seguro de Vida
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VIPORTANTE: Solo deben completar y firmar formularios nuevos asegurados.






