O

Pee

QUOTE /COTIZACION

BEE LIFE

Type of Movement: QUOTE/COTIZACION

#Quote / #Cotizacion

Currency / Moneda

Date of Issue / Fecha de

Quote Validity/Validez de la
cotizacién:

Branch / Sucursal:

1--156 Délar Americano 5;“'130'02%25 Desde:29-10-2025 Miami
Hasta: 13-11-2025
DATA OF APPLICANT / DATOSDEL SOLICITANTE
Applicant / Solicitante: Z?;slf;;; n:rrpel.)er / Age / Edad
freddy orueba ) p ’ 66

5530967

FAMILY GROUP/GRUPO FAMILIAR

Name / Nombre Passport number / Age / Edad Gender / Sexo Relation / Parentesco
Nro.Pasaporte
COVERAGE / COBERTURAS
COVERAGE / Amounts Insured / Sumas Al Gt Bt Al Half-yearly cost / Prima Quarterl_y cost/Prima
COBERTURAS Aseguradas Semestral Trimestral
Opcién-1 1.000,00 69,35 34,68 17,34
Opcién-2 2.000,00 123,29 61,65 30,82
Opcién-3 3.000,00 184,94 92,47 46,24
Opcién-4 5.000,00 269,70 134,85 67,43
Opcién-5 10.000,00 385,28 192,64 96,32
Opcién-6 25.000,00 603,00 301,50 150,75
Opcién-7 50.000,00 1.006,00 503,00 251,50
Opcién-8 75.000,00 1.508,00 754,00 377,00
Opcién-9 100.000,00 2.165,00 1.082,50 541,25
AGENCY / ADVISOR - AGENCIA / AGENTE
Agent / Agente gggieglo Email / Correo
Bee Insurance Agency LLC 000001 beesist@bee-insurance.com




