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CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL TIFD DE MOVIMIENTO POLIZA Mo ANEXC No.

IBAGUE IBAGUE EMISION ORIGINAL 25-03-101007470 0
VIVIANA ANDREA RESTREPO ARANGO e 1.094.922.844
BLOQUE A APTO 204 EL MIRARDOT CIUDAD NILO, CUNDINAMARCA TELEFONO 3126945551
ASEGURADO  VIVIANA ANDREA RESTREPO ARANGO cc 1.094.922.844
DIRECCION ~ BLOQUE A APTO 204 EL MIRARDOT CIUDAD  NILO, CUNDINAMARCA TELEFONO 3126945551
BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0
FECHA DE EXPEDICION WVIGENCIA SEGURD VIGEMNCIA AMEXD
& H DEZDE LAS 24 HORAS HASTA LAS 24 HORAS DEZDE LAS 24 HORAS HASTA LAS 24 HORAS
(g-mHa) (d-m-a) [d-m-a) {d-m-a) {g-m-a)
01 /02 /2022 01 ;02 /2022 01 ; 02 / 2023 01 y 02 { 2022 01 7 02 i 2023
INTERMEDIARID CLAVE B PARTICIPACION COASEGURD CEDIDD
FRANCY LUZ CABEZAS MORENO 999236 100. 00 COMPARIA % PARTICIPACION

ﬂ INFORMACION DEL RIESGD

RIESGO 1

ﬂ ACTI VI DAD:  AUXI LI AR DE ENFERMERI A

DESCRI PCI ON AMPARCS SUMA ASEGURADA % | NVAR SUBLI M TE
PERJUI CI O PATRI MONI AL $ 200, 000, 000. 00
ﬁ ERRORES U OM SI ONES $ 200, 000, 000. 00

DEDUCI BLES: ©° 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Mnino: 1.00 SMMLV en ERRORES U OM S| ONES

OBJETO DE LA PQLI ZA

TOTAL SUMA ASEGURADA: $ ****xx**200, 000, 000. 00 PRIMA: $ xxxkxxxkxx%149 664. 00
Nh $ ************28’436. oo
TOTAL & PAGAR: $ *rxExxEAXRE]178,100. 00

TERMINO PARA EL PAGO DE LA PRIMA: CONFORME AL PACTO EN CONTRARIO, QUE PREVEE EL ART. 1066 DEL CODIGO DE COMERCIO, LAS PARTES ACUERDAN QUE EL PAGO DE LA PRIMA
SERA A SEGURESTADO,DENTRO DE LOS 45 DIAS CALENDARIOS SIGUIENTES A LA FECHA DE INICIACION DE LA VIGENCIA INDICADA EN LA CARATULA DE LA PRESENTE POLIZA

TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO DE SEGURO: LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN
ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y DARA DERECHO AL ASEGURADOR PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS
CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.

PARA NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO ES: CARRERA 4C NO. 33 - 08, TELEFONO 2701040 - IBAGUE

il HACEN PARTE DE LA PRESENTE POLIZA, LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 12.08.2019.1329.P.06.0000000E.RC.001A.DOOI, ADJUNTA.

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN

I .SEGUROSDELESTADO.COM
E REFERENCIA
PAGO:
E 1100560935898-1 E

L=t

(415) 7709998021167(8020) 11005609358981( 3900) 000000178100( 96) 20220318

E 25-03-1010p7470
FISHA ALTTRZADA, TEMADCR

CLIENTE
b
2 28 SEEaaaaEa

v Princigal Cra. 90 Moo 50 - 30 Sogold 0., Teldono 213£977
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ﬂSEGURO RESPONSABI LI DAD CI VI L PROFESI ONAL | NDI VI DUAL PARA ACTI VI DADES DE LA SALUD

HISEGURCS DEL ESTADO S. A, QUE EN LO SUCESI VO SE LLAMARA SEGURESTADO, EN CONSI DERACION A LAS DECLARACI ONES QUE APARECEN EN LA SOLICI TUD DEL
SEGURO, LAS CUALES FORMAN PARTE | NTEGRANTE DE ESTA POLIZA, Y CON SUJECION A LA SUVA ASEGURADA Y A LOS DEMAS TERM NOS, CONDI Cl ONES Y/ O
EXCLUSI ONES DEL PRESENTE CONTRATO, CUBRE LA RESPONSABI LI DAD Cl VI L PROFESI ONAL | NDI VI DUAL DEL ASEGURADO DERI VADA DEL EJERCI CI O DE SU ACTI VI DAD
PROFESI ONAL DE LA SALUD, LA CUAL DEBE CUMPLIR CON LOS PRINCIPIOS Y NORVAS QUE REGULAN SU OPERACI ON EN EL TERRI TORI O NACI ONAL.

SE ADJUNTA CONDI Cl ONADO GENERAL
SEGN FORMA 12/ 08/ 2019- 1329- P- 06- 0000000E- RC- 001A- DOO

COBERTURAS:

1. AVPARO BASI CO RESPONSABI LI DAD Cl VI L PROFESI ONAL | NDI VI DUAL:

SEGURESTADO anpara | a responsabilidad civil profesional en que de acuerdo con la ley incurra el asegurado derivada de |a actividad descrita

en |a pdiza de acuerdo con lo informado en |la declaraci On de asegurabilidad, e indemizarA hasta el |Inite de valor asegurado pactado para
ucada anparo y en exceso de |os deducibl es establ ecidos, |0s perjuicios patrinoniales y extrapatrinoniales que cause el asegurado a pacientes

y/ o terceros sienpre que |os hechos ocurran durante la vigencia de la pdiza y se encuentren debi damente probados.

A consecuenci a de actos errOneos, negligencia o inpericia, acciOn u onisiOn, cometidos de manera involuntaria por el profesional y/o auxiliar
de | a salud asegurado en el ejercicio de |la actividad de la salud descrita en la pAiza y por |os cuales sea civilnmente responsable.

Cuando se trate de acuerdos de conciliaciOn (judicial o extrajudicial) que realice el asegurado, debe nediar autorizaciOn expresa de
SEGURESTADO par a poder acceder a |a cobertura otorgada bajo esta pdiza.

Toda suma que SEGURESTADO deba pagar conp consecuencia de un siniestro anparado en la pQdiza, reducirA en igual proporciOn el lInite del
val or asegurado para |a cobertura afectada.

PARAGAFO  SEGURESTADO, indemizarA | os perjuicios extrapatrinoniales, cuando se haya generado pErdi da econOrica comp consecuencia directa de
dafios materiales o personales al beneficiario de |a respectiva indemizaci On por un evento anparado por la pQdiza.

2. EXTENSI ONES DE COBERTURA:
Este producto se extiende a cubrir |a responsabilidad civil inputable al asegurado por:
2. 1SUM NI STRO DE ALI MENTGS, MEDI CAMENTOS Y MATERI ALES MEDI COS:

Se anpara |a responsabilidad civil profesional en la que incurra el asegurado por el suministro, fornulaciOn o adninistraciOn de alinmentos y
bebi das, materiales nEdicos, quirUrgicos, dentales, drogas o nedicanmentos a |os pacientes atendidos, que hayan sido elaborados por el
asegurado o baj o supervisiOn directa de Este.

No obstante | o anterior, se excluye |a responsabilidad civil por productos del fabricante, sin perjuicio de |as demAs exclusiones sefial adas
en el capltul o de exclusiones de esta cotizaci On.

2. 2USO DE APARATOS Y/ O EQUI POS Y TRATAM ENTCS DE LA SALUD

Se anpara |a responsabilidad civil profesional en la que incurra el asegurado por |la posesiOn y/o el uso de aparatos y/o equipos y
tratam entos de la salud con fines de diagnGstico o terapEutico, sienpre que dichos aparatos y/o tratam entos estEn reconocidos por |a
ciencia nEdica y sienpre que el asegurado realice |os servicios de mantenimento especificados y estipul ados por el fabricante.

MZ. 3GASTCS DE DEFENSA

SEGURESTADO i ndemmi zar A al asegurado |os gastos de defensa en que incurra, que incluyen las costas, |os honorarios de abogados y expensas
necesarias, hasta por el valor asegurado, sienpre y cuando sean justificados y razonables; y hayan sido causados en |a defensa de cual quier
procedimiento legal o pleito en su contra y en la que se pretenda denmpstrar su responsabilidad por cualquier reclanaciOn que pueda
constituirse en una pErdi da denpstrada bajo | os tErminos de este seguro.

Los gastos de defensa serAn reconocidos sienpre y cuando |os hechos por |os que se demanda o se reclama ocurran durante la vigencia de |la
pdiza y hayan sido causados en desarrollo de la actividad anparada bajo |as condiciones generales y particulares del presente contrato de
segur o0s.

SEGURESTADO reconocer A conp honorarios profesionales |os establecidos en las condiciones particulares de la pOiza, previa aplicaciOn del
deduci bl e indicado en |a carAtula de |a misna.

En los procesos penales y del tribunal de Etica nEdica |os costos y gastos de defensa en que incurra el asegurado se pagarAn por reenbol so
por SEGURESTADO, sienpre y cuando el asegurado sea declarado inocente o el delito por el cual sea sentenciado no corresponda a un hecho
dol oso.

ﬂ LIMTES Y SUBLI M TES ASEGURADCS:

LIMTES Y SUBLI M TES ASEGURADOCS:
mLos subl Imites indi cados hacen parte del |Imte asegurado y no en adiciOn al misno.

AMPARO BASI CO 100% del |1l nite asegurado por evento y vigencia.
SUM NI STRO DE ALI MENTOS, MEDI CAMENTOS Y MATERI ALES MEDI COS  100% del |Inite asegurado por evento y vi genC| a.
ﬂuso DE APARATOS Y/ O EQUI POS Y TRATAM ENTOS DE LA SALUD 100%del |lnite asegurado por evento y vigencia.
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GASTOS DE DEFENSALi mite por :OPCION No 1
Event 015. 000. 000
Vi genci a40. 000. 000

MDEDUCI BLES: GASTOS DE DEFENSA : 10% de | os Gastos Incurridos
nDEML\S AVPARCS: 10% de | a perdida minino 1 SMWLV

m EXCLUSI ONES

Bajo este contrato SEGURESTADO no serA responsable del pago por costos y/o perjuicios originados a consecuencia de o generados de manera

ﬂdirecta o indirecta por:

1. Recl amaci ones por dafios genEticos en el caso que se determ ne que dichos dafios hayan sido causados por un evento adverso provocado por un
acto nEdico no deseado, organisnpbs patOgenos y/o factor hereditario, descubiertos en el nonento o un tienpo despuEs del nacimiento y que
hayan podi do ocurrir desde |a concepci On hasta antes del naciniento, incluyendo el parto.

2. Dafios y/ o perjuicios derivados del ejercicio de una profesiOn de la salud con fines diferentes al diagnGstico o terapia, de actos nEdicos
prohi bidos por la ley o que se presten sin la autorizaciOn de |a autoridad conpetente.

3. Responsabi | i dad de otros profesionales de |a salud, por |a prestaci On de sus servicios profesionales en el consultorio o en |os predios del
asegur ado.

4. Perj ui ci os causados por |a prestaci On de servicios de salud por personas que no estAn |egal nente habilitadas para ejercer |la profesiOn o no
Ecuent an con la respectiva autorizaciOn o licencia otorgada por |a autoridad conpetente.

5. Perjui ci os causados en el ejercicio de una actividad profesional de |a salud por el asegurado o personas al servicio del asegurado bajo la
Mi nfl uenci a de sustancias al cohdicas, intoxicantes o narcQticas.

6. Perj ui ci o0s causados con aparatos, equipos y/o dispositivos nmEdicos que no cuentan con aprobaciOn y registro de la entidad de vigilancia y
control -1NVIMA o quien haga sus veces- y que no tengan reconocimento por |a ciencia nEdica (sociedades cientlficas). En todo caso, quedan
uexcl ui das expresanmente |as recl amaci ones rel aci onadas con el resultado de la intervenci On en tal es casos.

7. Perjuicios causados por intervenciones y/o tratam entos nEdicos no reconocidos por las diferentes sociedades cientlficas y que no estEn
incluidos en forma expresa en la clasificaciOn Unica de procedinmientos en salud vigente -cups- (resoluciOn 5171 de 2017 del ministerio de

nsal ud y protecciOn social y las normas que |a nodifiquen o adicionen). En todo caso, quedan excluidas expresamente |as reclanaciones
rel aci onadas con el resultado de la intervenciOn en tal es casos.

HS. Responsabi | idad civil profesional por procedinmentos quirUgicos de tipo estEtico o cosnEtico, salvo que se trate de intervenciones o
mci rugla reconstructiva posterior a un accidente o cirugla correctiva de anornalidades congEnitas, sienpre que sea realizada por un
especi al i sta.

HQ. Responsabi lidad civil profesional por tratamentos nkEdicos de fertilidad humana, que sustituyen el proceso natural de |a reproducci On
(facilitan el enbarazo) por cual quiera |as tEcnicas de reproducci On asistida, ya sea por inseminaciOn artificial o fecundaciOn in vitro.

10. Responsabi lidad civil por tratam entos destinados a |a interrupci On del enbarazo.

Para el caso especlfico del aborto (interrupciOn voluntaria del enmbarazo) quedan anparados |os dafios a consecuencia de una intervenci On que
corresponda al cunpliniento una obligaci On legal y/o constitucional, conp:

| - Cuando | a continuaci On del enbarazo constituya peligro para la vida o |a salud de |a nujer, certificada por un nEdico.

Il -Cuando exista grave mal fornmaci On del feto que haga inviable su vida, certificada por un nEdico.

Ill1-Cuando el enbarazo sea el resultado de una conducta, debidanmente denunciada, constitutiva de acceso carnal o acto sexual sin
consentim ento, abusivo o inseninaciOn artificial o transferencia de Ovul o fecundado no consentidas, o de incesto.

11. Responsabi | i dad civil profesional por enisiOn de dictAmenes periciales y todos aquellos perjuicios que no sean consecuencia directa de una
| esi On o dafio causado por tratanmiento de un paciente.

12. Recl amaci ones por dafios rel aci onados directa o indirectamente con la infecciOn con virus tipo VIH (sida) y/o virus hepatitis, o cualquiera
de sus derivados o variedad nutantes.

13. Sanci ones punitivas o ejenplarizantes, tales comp nultas o penalidades inpuestas por un juez, o sanciones de carActer administrativo.

14. Perjui cios causados a personas que ejerzan actividades profesionales, auxiliares o cientlficas en los predios donde se desarrolla la
activi dad asegurada, y que, co consecuencia de su |abor, se encuentren expuestas a riesgos conp radiaci On ionizante o radiaci ones derivadas
de aparatos y naterial es anparados en la pOiza y a riesgos infecciOn o contagio de enfernmedades o agentes pat Ogenos.

En todo caso, no tienen cobertura |as reclanaciones presentadas en beneficio directo o indirecto de cual quier personal de |a salud anparado
bajo esta pdiza. Esta exclusiOn no aplica cuando el profesional de |a salud afectado estuviere en condici On de paciente.

u 15. Recl amaci ones orientadas al reenbol so de honorarios profesional es, que no provengan de una defensa judicial anparada por esta pdi za.
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16. Recl amaci ones por perjuicios causados por |a aplicaciOn de anestesia general o mientras el paciente se encuentre bajo anestesia general,
cuando Esta no fuere aplicada un especialistay en una instituciOn de |a salud acreditados para este fin.
#|117. Recl amaci ones originadas y/o relacionadas con fallos de tutela y fallos judiciales, donde no se declare que el asegurado es civilnente

responsabl e.

18. Toda responsabilidad conpb consecuencia de abandono y/o negativa de atenci On al paciente. Salvo |l o sefialado en el articulo 7 de la ley 23

de 1981 y las que lo nodifiqu que dice:

cuando no se trate de casos de urgencia, el nEdico podrA excusarse de asistir a un enfernp o interrunpir |la prestaci On de sus servicios, en
Mrazm de | os siguientes notivos:

A. Que el caso no corresponda a su especi al i dad?

B. Que el paciente reciba |la atenci On de otro profesional que excluya |a suya?

C. Que el enfernp rehuse cunplir |as indicaciones prescritas,

Caso en el cual SEGURESTADO respal darA al asegurado Unicanente en | a cobertura de gastos de defensa hasta el |lnite pactado en |a carAtula de

la pdiza y con sujeciO |as condiciones generales, sienpre que se encuentre documentado en la historia cllnica y corresponda a omisiones o
Eact uaci ones derivadas de su actividad.

E19. Responsabi | idad civil por productos farmacEuticos, o responsabilidad civil del fabricante de productos farmacEuticos o perjuicios por el
sum ni stro drogas o nmedi camentos q afecten |la responsabilidad civil del fabricante.
20. Vi ol aci On del secreto profesional.
21. PErdi das ocasi onadas por una falla en reconocimento el ectrOnico de fechas, ya sea por parte de un equipo o de un software.

22. Cual qui er responsabilidad que surja del incunplinmiento de algun convenio verbal o escrito, propaganda, sugerencia o promesa de Exito, que
garantice el resultado cualquier tipo de acto nEdico, quirUrgico o terapEutico. Asl, conp del incunplimento parcial o total, tardlo o
def ect uoso de pactos o conveni os que vayan mAs al | A del alcance |a responsabilidad civil del asegurado.

23. Actos nEdi cos o hechos conocidos por el asegurado antes del inicio de |a presente pdiza que |leven a una reclamaci On que pretenda afectar

la cobertura de la msna.

24. Procesanmi ento de henpderivados, plasma total o factores sangulneos en bancos de sangre que sean extra institucionales y que operen en

f orma i ndependi ente de hospital o cllnica del asegurado.

25.La transm si On de enfernmedades a pacientes y/o terceros, por el asegurado durante |a prestaci On de servicios y/o tratam entos de |a sal ud,
ucuando el personal al servicio asegurado y/o el asegurado sabe o deberla saber que es portador de una enfernedad.

26. Actos nEdicos indirectos, y | os denom nados extracorpOreos, tales conp investigaci On, experinentaci On, autopsia, etc.

27. Actos nEdicos que se efectUen con el objeto de |ograr nodificaciones y/o canmbios de sexo y/o caracterlsticas distintivas, aunque sea con

el consentimento del paciente.

28. Filtraciones contaninantes o residuos patol Ogicos, incluyendo |os gastos y costos de |eyes especlficas o normas admnistrativas para

l'inpiar, disponer, tratar, renover neutralizar tales contanminantes o residuos patol Ogi cos.

29. Organi snps pat ogEni cos.

30. Responsabi | i dad rel acionada con el transporte de pacientes en anbulancias o aeronaves; la tenencia, mantenimento, uso o manejo de
vehl cul os notorizados de cual qu natural eza, ya sean aEreos, terrestres o acuAticos, y se usen para realizar la actividad asegurada, asl comp
Hl os dafios causados a | os vehlcul os msnps, o bienes dentro ellos, o a sus ocupantes, incluyendo pacientes del asegurado.

31. AtenciOn o tratamiento domiciliario, servicio de hospitalizaciOn en casa (SHEC) y programa de hospitalizaciOn donmiciliaria (PHD), salvo
cuando exista contrato de prestaci On de servicios con una instituci On/entidad prestadora de servicios de salud |egal nente constituida, para
prestar servicios de PHD o de SHEC.

32. Por dafios a bienes nuebles o innmuebles bajo cuidado custodia o control del asegurado. O dafios a aeronaves, trenes, ferrocarriles,
enbar caci ones marltimas o fluviales.
BSB. Mala fe y/o dolo del tomador, asegurado o beneficiario.

34. Responsabi | idad civil patronal, prActicas l|aborales incorrectas o de cualquier obligaciOn de la cual el asegurado pudiese resultar
responsabl e en virtud del incunplimento |as disposiciones vigentes de salud ocupacional o normatividad de tipo |aboral sobre prevenci On de

Hri esgos | aboral es, accidentes de trabajo o enfernedad | aboral, conpensaci para desenpl eados o beneficios por nmuerte, invalidez o incapacidad,
o bajo cualquier ley o instituciOn de seguridad social senejante, sea pUWblica o privada.

ESS. Activi dades realizadas por un asegurado que total o parcialnente sirva, comp nmienbro de junta directiva o alto ejecutivo de cual quier otra
enti dad.

36. Ori ginada en, basada en, o atribuible directa o indirectamente a:

I-GQuerra civil o internacional sean estas declaradas o no, invasiOn, actos de enenmigos extranjeros, hostilidades u operaciones bElicas o
simlares (sin perjuicio de que guerra haya sido o no declarada), huelga, paros patronales, actos nalintencionados de terceros, rebeliOn,
revol uci On, insurrecciOn, o connobciOn civil alcanzando |a proporci de, o Ilegando a constituirse en un |evantamento, poder nilitar o
usur pado.
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I'l-Cual quier acto de terrorisnmo incluyendo, pero no lintado al uso de fuerza o violencia y/o |la amenaza de la nmisma, dirigidos a o que
causen dafio, |esiOn, estrago interrupciOn o comisiOn de un acto peligroso para la vida humana o propi edad, en contra de cual qui er persona,
flpr opi edad o gobi erno, con objetivo establecido o no estableci de perseguir intereses econOricos, Etnicos, nacionalistas, pollticos, raciales
o intereses religiosos, si tales intereses son declarados o no.

Msr Cual qui er acto, error, omsiOn u obligaciOn que involucre asbesto, su uso, exposiciOn, presencia, existencia, detecciOn, renpciOn,
el i mi naci On en cual qui er anbi en construcci On o estructura.

38. Toda responsabilidad sea cual fuere su natural eza, que directa o indirectanente se produzca por cual quiera de |as siguientes causas o conp
MConsecuenci a de las misma cuya existencia o creaci On hayan contribuido directa o indirectanente:
|-La acci On de energla atOnica.
|| - Radi aci ones ionizantes, o contam naci On por radioactividad producida por cual quier conbustible nuclear o por cual quier residuo nuclear
producto de |a conbusti On material nuclear. ExplosiOn, escape de calor, irradiaciones procedentes de |a transnutaci On de nUcl eos de Atonps de
ﬂ radi oacti vi dad.
Ill-La radioactividad, toxicidad y otras propiedades peligrosas de cual quier artefacto nuclear explosivo o conponentes nucleares. Asl conp
| os efectos de radiacion provocadas por todo ensanbl aje nuclear, asl conp cual quier instrucciOn o petici On para exam nar, controlar, |inpiar,
retirar, contener, tratar, desintoxicar o neutralizar materia residuos nucl eares.

39. Originada en, basada en, o atribuible directa o indirectanente a actos del asegurado en su carActer de funcionario o servidor pUblico
segUn |o define la ley correspondien En todo caso se encuentra cubierta |a responsabilidad civil profesional por la actividad de |a salud
nasegurada por la que sea civilnente responsable el asegurado.

40. Responsabi | i dad civil profesional del Area o actividades netamente admi nistrativas.
41.La falta o el incunplimiento conpleto o parcial, del suministro de servicios pUblicos, tales conp electricidad, agua, gas, tel Efono.

542. El deslizamiento de tierras, fallas geol Ogicas, terrenptos, tenblores, asentamentos, canbios en los niveles de tenperatura o agua,
i nconsi stencia del suelo o subsue |luvias, inundaciones, erupci On volcAnica o cual quier otra perturbaci On atnosfErica o de |a natural eza, asl
MComJ tambi En | os dafios causados por |a acci On paul ati na de gas vapores, sedinentaci ones o desechos conp hunmp, hollln, polvo y otros, hunedad,
noho hundimento del terreno y sus nejoras, conp corrimento de tierras, vibracion filtraciones, derranes, o por inundaciones de aguas
mest ancadas o corrientes de agua.

43. Act uaci ones nedi ante | as cual es el asegurado asuma o pretenda asumir |a responsabilidad de otros.

44. La cont anmi naci On del nedi o anbi ente, incluyendo contaninaci On por ruido, que no sea consecuencia de un aconteciniento accidental, sUbito e
i mprevi sto.

45. El uso, transporte o al nacenam ento de expl osivos, asl conp el uso de armas de fuego.

46. Cargue o descargue de bienes fuera de |os predios del asegurado, descritos en la pdiza

47. bl i gaci ones adquiridas por el asegurado en virtud de contratos (responsabilidad civil contractual). Asl conp |la inobservancia o violaciOn
de di sposiciones |egales o instrucciones y estipul aci ones contractual es.

48. Hurto, falsificaciOn, abuso de confianza y en general, cual quier acto de apropiaci On indebida de terceros y/o enpl eados del asegurado.

m49.Ausencia no justificada del consentimiento informado a que tiene derecho todo paciente capaz, antes de ser intervenido o sometido a un
procedi mi ento nEdi co quir Urgi co.
50. Casos en | os que el paciente decida no continuar con el tratamento, en |os cual es debe firmar el disentimento informado.
51.51. Por el uso de aparatos y/o equi pos cuando no se hayan realizado | os manteninmentos a | os misnps, de acuerdo con |as reconendaci ones del
fabri cante del equipo.

m52. Perj ui ci os derivados de actos nEdi cos conetidos fuera de | a RepWblica de Col onbi a.

EN ADI Cl ON A LAS EXCLUSI ONES EN EL CONDI Cl ONADO GENERAL, SE DEBEN TENER EN CUENTA LAS Sl GUI ENTES: Baj o este contrato SEGURESTADO no se
responsabl e del pago por costos y/o perjuicios originados a consecuencia de o generados de manera directa o indirecta por:

53. Cuando no se |leve un estricto control sobre el uso de |os equipos y materiales, incluyendo | as nmedi das necesarias de seguridad.
54. Procedi mi entos sin |a autorizaciOn para realizaciOn de la cirugla e intervenciOn, diligenciada y firmda por:

a) El paciente, cuando este sea mayor de edad. En caso de ser un nenor de edad deberA estar firmada por |os padres o acudientes.
b)El (os) MEdico(s) tratante(s) y

c)La Enfernera asistente o un testigo

ﬂSS. El Asegurado no mantenga |a historia cllnica del paciente al dla y debidanente diligenciada, para |as actuaciones que realice en ejercicio
e su actividad individual.

56. Se excluyen las recl amaci ones rel aci onadas directa o indirectamente con el incunpliniento de |as disposiciones de |a ResoluciOn No. 2654
de 2019 y del Decreto Legislativo No. 538 de 2020 y |os demAs que | o reglamenten y/o | o nodifiquen.
57. Se excluye |la prestaci On de servicios de salud en | a nodalidad de teleorientaciOn y de tel eapoyo.

m58. Se excluye la prestaci On de servicios de salud en |a npdalidad de tel emedicina cuando sea prestada por estudiantes o que siendo graduados
ﬂno cuenten con la tarjeta pr of esional en el nonento de |a atenci On en sal ud.

59.La prestaci On de servicios de salud en | a nodalidad de tel emedicina cuando sean prestados por el asegurado en forna independiente, y no a
HtravEs de un prestador de servicios de salud | egal rente habilitado en Col onbi a.
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5 BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS e 0-0

! TEXTO ACLARATORIO DE LA POLIZA

60. No tienen cobertura bajo Esta pOiza, aquellos eventos derivados de |a actividad profesional nEdica asegurada, anparados por otro contrato
de seguro expedido por Seguros del Estado.

61. Se excluye el Cyber Edge o Riesgo CibernEtico: exclusiOn de perdida de datos y cyber liability: esta pOiza excluye -cualquier
mresponsabi l'i dad, reclamaci On, pErdida, dafio o gasto derivado directa o indirectanente de acceso no autorizado, uso, inpedinmento de uso, error

o fallo de programaci On, uso malicioso, infecciOn por programas maliciosos o virus, extorsiOn, destrucciOn, interferencia o inpedinento de

acceso a datos o sistemas informAticos de propiedad o no del asegurado. Se excluyen tanbi En pErdidas, dafios, responsabilidades o
nrecl aneci ones derivados directa o indirectanmente de nodificaci On, corrupci On, perdida, destrucciOn, robo, uso indebido, acceso no autorizado,

procesaniento ilegal o no autorizado o revel aci On de datos, destrucci On o robo de cual qui er conputadora o aparato el ectrOnico o accesorio que

contenga datos. Datos significa cual quier tipo de informaci On personal o corporativa en cual quier formato o soporte.

61. Excl usi On de enfernedad transmisible: LMA5394 -96

indirectamente por, contribuido a, conp resultado de, derivado de o en conexi On con una enfernedad transmisible o el nmiedo, o |a anenaza (ya
sea esta real o percibida); de una enfermedad transnisible independi entenente de cual quier otra causa o evento que contribuya sinultAneanente
no en cual qui er secuencia con di cha enfernmedad.

ﬂl. Este contrato excluye cualquier pErdida, dafio, responsabilidad, reclamp, costo o gasto de cualquier naturaleza, causado directa o

2. Conp se usa en este docunento:

a) Enf ernedad transmi sible significa cual quier enfermedad infecciosa, transmsible o contagiosa, o cual quier nutaciOn o variaci On de esta, que

puede transnitirse por medio de cual quier sustancia o agente de cual qui er organisnp a otro organi sno, incluidos, entre otros, |os siguientes:

|.La sustancia o agente incluye, pero no se limta a, un virus, bacteria, parAsito, u otro organismo o cual quier variaciOn de este, ya sea

que se considere vivo o no, y

I1.El nEtodo de transmisiOn ya sea directo o indirecto, incluye, entre otros, transmsiOn por el aire, transmisiOn de fluidos corporales,
ﬂtransn‘i si On desde o hacia cual quier superficie, u objeto; sOido, |lquido o gaseoso; o entre organi snos.

EANBl TO TERRI TORI AL COLOMBI A
m LEG SLACI ON APLI CABLE COLOMBI A

CONDI Cl ONES ADI Cl ONALES : FECHA MAXI MA PARA EL PAGD DE LA PRIMA: 30 dlas cal endarios contados desde la fecha de inicio de vigencia de la
pdiza.

- CLAUSULA NO ACUMULACION DE LIM TE ASEGURADO DE POLI ZAS CONTRATADAS CON SEGURCS DEL ESTADO S. A: Cuando el tomador y/o asegurado contrate
pdizas con el propGCsito de respaldar un contrato en particular, es entendido que no se acunula el val or asegurado con otras pdizas vigentes
con Seguros del Estado, suscritas para el nmisnp tipo de riesgo, en consecuencia, operan en forna independiente y tanpoco operan por capas O
excesos de unas u otras.
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