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SOLICITUD DE SEGURO DE CESANTIA (FALLECIDOS)

Sefior:
DIRECTOR GENERAL DEL ISSPOL
Presente. -

De mi consideracion. -

Y 0, teeeeiieieristeee e e oo a b s aens , portador(a) de la cédula de
ciudadania No............ e , mucho agradeceré a usted, se digne disponer, el pago del
SEGURO  CESANTIA, del  CAUSANME.......ooovooooveeevvoveeeessemssesssssmssnenesrenesssssssesssrsesesssencsans
fallecido (a) el.......ovevune.... wwneeery Al que tenia derecho por haber prestado sus servicios en la

Institucion Policial.

Tiempo de servicio........ afios ......... MESES V.cvreererrrirvesenanes dias

CAUSA

Fallecido

Para posterior sefialo domicilio:

Provinciat...eeneeeverneenn. Canton........... s Parroquia... e
Calles..ueerrrruennas vorererantanene vt veeerreseneerereaens No. de casa............ Teléfono......cvvninnenn,
LUZAL A€ PAZO..ureeerirrereerirerrrerersensmammsesssssesssessssessssssssssssssssssssessssssssesssasssssssssssssssssssssrssesss
Banco................ ceeerereeneanns Cta. Bancaria Ahorros () Corriente () No............ v
Correo  EleCtronico: ....uvvvivivveveviviereenieivesissenses e

(Para recibir notificaciones oficiales del ISSPOL)

Ll afiliado (a) conoce y acepla expresamente que, al declarar su correo eleclronico, no impide al Instituto de Seguridad Social de la
Policia, cuando las circunstancias asi lo requicran, realizar la notificacion al usuario por fos olros medios establecidos en la fey. La
notificacion clectronica de medios electronicos del Instituto de Seguridad Social de la Policia, mencionada en este acucrdo, iniplica
el acto por cf cual esta Institucion da a conocer al aliliado (a) el contenido de las obligaciones pendientes, asi como informacion
refevante mediante un mensaje electronico. Dicho mensaje se lo entiende como toda informacion creada, generada, procesada,
enviada, recibida, comunicada o archivada por medios electronicos.

Responsabilidades del usuario (afiliado/asegurado/montepiado):

Il alifado (a). asume la responsabilidad fotal def uso, de su correo electronico, asi como de la veracidad de la informacion
proporcionada para ¢l acceso a los servicios de fa Seguridad Social de la Policia Nacional, otros deberes formales y el uso de los
demds servicios que el ISSPOL ponga a su disposicion a través de Intemet y medios clectronicos. Acepta que el correo electionico
declarado surtird los mismos cfectos que una fuma clectrdnica, con una completa equivalencia funcional, tenica y juridica.

El atiado (a) se compromete a verificar periddicamente las notificaciones realizadas por parte del ISSPOL a la direccion de correo
clectronico registrada cn csle formato. Si el titular del correo electrénico no revisa o ingresa una cucnta de correo errdnea, no afectara
fa validez juridica de las notificaciones ni los efeclos que conileva; debido a que fa activacion y el registro del correo electronico, es
voluntad propia del afiliado(a) pasa hacer vater sus derechos y cumplir con sus obligaciones. No podré alegar desconocimiento de
las notificaciones realizadas al correo clectronico.

Atentamente,




