?

'z~ EJERCITO NACIONAL
X § DIRECCION DE SANIDAD EJERCITO
,~' DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN

‘ MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
% «‘6 COMANDO GENERAL FUERZAS MILITARES

EL SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO
En su condicién de Ordenador del Gasto DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN, cargo en el que fue nombrado,
mediante HR No. 2022315022418263 del 10 de Diciembre de 2022 y en la Orden Semanal No. 003 art. 06 del 13 de

Enero de 2023,
conformidad co

Resolucién Ministerial 4130 del 16 de Junio
s, y quien representa por la delegacion conferida al MINISTERIO DE DEFENSA y que

reglamentarias y complementaria

debidamente facultado para celebrar contratos mediante Resolucién 4223 del 23 de Junio de 2022, de
n lo establecido en el numeral 6 del articulo 2 de la Ley 1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015, la

de 2022 “Manual de Contratacién® y demas normas concordantes,

en el texto de este documento se denominara DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN,

1. Que de conformidad con lo expresado en el contrato No. 362-DMMED
la Entidad, DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN, las garantias de Cumplimiento y sus amparo

CONSIDERANDO:

-2023, el oferente contratista debera aportar a
s en los términos

indicados a continuacion y las solicitadas en el contrato.

2. Que una vez aportada la garantia, el ordenador del gasto cuenta con la obligacion de revisar y validar la informa

en ella consignada.

cion

En razon a las anteriores consideraciones,

RESUELVE:
ARTICULO PRIMERO: Aprobar la garantia aportada por el contratista, bajo los siguientes criterios:
DATOS GARANTIAS
Entidad Contratista: CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA S.A.S

Nit.

NIT 900.236.850-2

Nombre del representan legal

VADIN ANGEL RAMIREZ AGUDELO

C.C representan legal:

8.471.816 de San Jeronimo

Objeto del contrato:

“PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN ONCOLOGIA, ATENCION INTEGRAL
AMBULATORIA Y HOSPITALARIA QUE INCLUYA TODAS LAS ACTIVIDADES DE
INTERVENCION Y PROCEDIMIENTO, CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA, PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES PARA LAS UNIDADES
CENTRALIZADAS POR EL DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN, REGIONAL SIETE VIGENCIA

2023"

Aseguradora:

CONFIANZA Swiss Re Corporate Solutions.

NIT Aseguradora:

860.070.374-9

Paliza Numero y Fecha:

801019009

Cobertura y Vigencia de la Garantia:

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO : 31/05/2023 HASTA 15/04/2024

Valor Asegurado:

CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO:  § 50.000.000,00

Cobertura y Vigencia de la Garantia:

CALIDAD DEL SERYICIO; : 31/05/2023 HASTA 15/04/2024

CALIDAD DEL SERVICIO: § 50.000.000,00

Cobertura y Vigencia de la Garantia:
Valor Asegurado

Valor Asegurado:
Gobertura y Vigencia de la Garantia: PAGO DE ALARIOS PRESTACIONES SOCIALES E INDEMNIZACIONES
LABORALES: 31/05/2023 HASTA 15/12/20,
Valor Asegurado: PAGO DE SAU\RIOS{:OR;SIAC‘!UNES SOCIALES E INDEMNIZACIONES
) LABORALES: § 25.000.008-
L EXTRACONTRACTUAL: No. 60488 - 60184 DESDE

I CIV
0/03/2024 $ 5000.000.000,00.

RESPONSABI
30/03/202 TA

ARTICULO SEGUNDO: Ordenar el arc?pd‘a‘rpresen a
Dada en Medellin el 21de junio del 202

Mayor. CRISTHIRN A
Subdirector Admini i

Elaboro: SV.DAVI CHEZ
Analista Contr. MED

o denjtro del expediente contractual correspondiente.

JIMENEZ CHAVES

spensario Médico de Medellin

~-

!

Vo. Bo: PS. ABG. AN CIL)
Asesor juridico contralos DMMED

AS TAMAYO

EJEKRCITO NACIONAL

PATRIA HONOR LEALTAD
Dispensario Médico de Medellin
Cra. 77 C N°51-136 Barrio los colores

Correo: dmmed@buzonejercito.mil.co

PUBLICA




D SOLOAIA,

EUPERINTEMOERCLA FINAMNCIERA
VIGILADD

GARANTIA UNICA DE SEGUROS DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE POLIZA PBQ&(;)iTO:I_Ql(;(;Q
ENTIDADES ESTATALES
<) CONFIANZA CCRTIFICADO  GuU34sB6

Swiss Re REFERENCIA PAGO
6 Corporate Solutions Decreto 1082 de 2015 ELECTRONICO
NIT: 860.070.374-9 DD MM AAAA
SUCURSAL: MEDELLIN USUARIO: ISIERRA TIP CERTIFICADO: Endoso FECHA EXPEDICION: 21 06 2023
TOMADOR/GARANTIZADO CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA S.A. C.C. ONIT: 900236850 2
DIRECCION: CR 48 46 A S 107 CIUDAD: ENVIGADO
E-MAIL: CENTROONCOLOGICO@COA.COM.CO TELEFONO: 3221024
ASEGURADO: DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN C.C.ONIT: 901541037 1
DIRECCION: CR 77 C51136 CIUDAD: MEDELLIN TEL. 3695020
BENEFICIARIO: DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN C.C. ONIT: 901541037 1
DIRECCION: CR 77 C51136 CIUDAD: MEDELLIN TEL. 3695020
VIGENCIA VALOR ASEGURADO EN PESOS
DD MM AAAA DD MM AAAA ANTERIOR ESTA MODIFICACION NUEVA
DESDE 31 05 2023 HASTA 15 12 2026 125,000,000.00 0.00 125,000,000.00
INTERMEDIARIO COASEGURO PRIMA
%PART NOMBRE COMPANIA % PRIMA VALOR ASEGURADO | TRM: MONEDA VALORES
100.00 || AON RISK SERVICES COLOMBIA S A
CORREDORES DE SEGUROS PRIMA NETA PESQOS
CARGOS DE PESOS
EMISION
IVA PESOS
TOTAL
AMPAROS VIGENCIA VALOR ASEGURADO VALOR ASEGURADO VALOR PRIMA EN DEDUCIBLE
Desde Hasta ANTERIOR EN PESOS NUEVO EN PESOS PESOS % Minimo
Cumplimiento 31-05-2023 15-04-2024 50,000,000.00 50,000,000.00
Pago salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales [ 31-05-2023 | 15-12-2026 25,000,000.00 25,000,000.00
Calidad de servicio 31-05-2023 15-04-2024 50,000,000.00 50,000,000.00

OBJETO DE LA GARANTIA:

MEDIANTE EL PRESENTE CERTIFICADO MODIFICATORIO SE ACLARA QUE LA COMPANIA DE SEGUROS RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION. LOS DEMAS
TERMINOS NO MODIFICADOS SE MANTIENEN VIGENTES.

AMPARAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
No. 362-DMMED-2023 CELEBRADO POR LAS PARTES CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN ONCOLOGIA ATENCION INTEGRAL
AMBULATORIA Y HOSPITALARIA QUE INCLUYA TODAS LAS ACTIVIDADES DE INTERVENCION Y PROCEDIMIENTO CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES PARA LAS UNIDADES ENTRALIZADAS POR EL DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN, REGIONAL
SIETE VIGENCIA 2023..

* ASEGURADO / BENEFICIARIO: M.D.N -EJERCITO NACIONAL -DISPENSARIO MEDICO DEMEDELLIN

ESTA POLIZA SE EXPIDE EN CONSIDERACION A LAS DECLARACIONES HECHAS POR EL TOMADOR EN CUALQUIER DOCUMENTO APORTADO PARA LA EXPEDICION, LOS CUALES FORMAN PARTE INTEGRANTE DE ESTA POLIZA.
LAS CARATULAS ENVIADAS ViA MAIL TIENEN FIRMA AUTORIZADA Y UN CERTIFICADO DIGITAL, CUALQUIER ALTERACION A SU CONTENIDO ACARREARA LAS SANCIONES ESTIPULADAS EN LA LEY.

CON LA FIRMA Y/O EL RECIBO A SATISFACCION DE LA PRESENTE POLIZA, DECLARO DE MANERA EXPRESA EN MI CALIDAD DE TOMADOR, QUE CONOCT DE MANERA ANTICIPADA EL CLAUSULADO Y ME FUERON EXPLICADOS SUFICIENTEMENTE LOS
EFECTOS Y ALCANCE DE LAS CONDICIONES GENERALES, DE LA COBERTURA, DE LAS EXCLUSIONES Y DE LAS GARANTIAS DE LA MISMA. TAMBIEN ME INFORMARON QUE PUEDC CONSULTAR TODOS LOS CONDICIONADOS DE MANERA PREVIA
PEIIQMANENTEMENTE EN LA PAGINA WEB WWW. CONFIANZA.COM.CO. Y RECIBIR EXPLICACIONES DE LOS MISMOS CON MI INTERMEDIARIO DE SEGUROS ASI COMO EN CUALQUIERA DE LAS OFICINAS Y SUCURSALES DE CONFIANZA. S.A EN TODO EL
PAIS.
***VER NOTA*** EN LOS CASOS EN QUE EL VALOR ASEGURADO SEA EXPRESADO EN MONEDA EXTRANJERA, CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2.31.2.1.1 DEL DECRETO 2555 DE 2010, LOS PAGOS DE LA PRIMA SOLO SE PODRAN
REALIZAR MEDIANTE TRANSFERENCIA ELECTRONICA O CHEQUE, SUJETANDOSE INTEGRALMENTE A LAS DISPOSICIONES VIGENTES EN MATERIA CAMBIARIA, SEGUN LO SENALADO POR EL ARTICULO 2.31.2.1.4 DEL MISMO ORDENAMIENTO, EL VALOR
DE LA PRIMA NETA SE HARA EFECTIVO A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO EN EL DIA DE SU PAGO, EL VALOR DEL IVA Y LOS GASTOS SE LIQUIDARAN A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO VIGENTE EN LA FECHA DE EXPEDICION.
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES-1.V.A.-REGIMEN COMUN-AGENTES DE RETENCION, RESPONSABLES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN BOGOTA, D.C

S| ESTA POLIZA SE CONSTITUYE MEDIANTE UN INTERMEDIARIO, LA PRIMA DE ESTA POLIZA INCLUYE EL VALOR DE LA COMISION QUE CORRESPONDE AL INTERMEDIARIO DE SEGUROS. EL INTERMEDIARIO DE SEGUROS PUEDE RECIBIR
REMUNERACION ADICIONAL DEL ASEGURADOR BASADO EN ESTA POLIZA. DICHA REMUNERACION ES CONFORME CON LAS LEYES Y REGULACIONES APLICABLES.
LA PRESENTACION DE ESTA POLIZA ANTE EL ASEGURADO, EN MI CALIDAD DE TOMADOR IMPLICA MI ACEPTACION Y AUTORIZACION PARA QUE EN EL EVENTO EN QUE INCUMPLA LAS OBLIGACIONES QUE EMANAN DEL PRESENTE CONTRATO DE
SEGURO, MI NOMBRE Y LAS CIRCUNSTANCIAS Y CARACTERISTICAS DE MI INCUMPLIMIENTO, SEAN REPORTADAS A LAS CENTRALES DE DATOS EXISTENTES EN EL PAIS.
LA PRESENTE GARANTIA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDA CON FUNDAMENTO EN ELLA O POR REVOCACION UNILATERAL POR PARTE DEL TOMADOR O DE LA
COMPARIA, DE CONFORMIDAD CON LO PREVISTO EN EL NUMERAL 19 DEL ARTICULO 25 DE LA LEY 80 DE 1993.
AUTORIZACION DATOS PERSONALES: DE MANERA EXPRESA MANIFIESTO Y ACEPTO QUE EN M1 CALIDAD DE: ) TOMADOR Y/O, 1) ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO, QUE EL HECHO DE TOMAR, ACEPTAR Y/O RECIBIR LA PRESENTE POLIZA EN LAY
CALIDADES ANTES MENCIONADAS, CONSTITUYE UNA CONDUCTA INEQUIVOCA DE LA CUAL SE CONCLUYE MI AUTORIZACION EXPRESA PARA EL TRATAMIENTO DE MIS DATOS PERSONALES POR PARTE DE CONFIANZA S.A, INCLUIDOS LOS SENSIBLES|
ASI COMO MI AUTORIZACION PARA LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION NACIONAL E INTERNACIONAL DE MIS DATOS, POR LAS PERSONAS, PARA LAS FINALIDADES Y EN LOS TERMINOS QUE ME FUERON INFORMADOS EN EL AVISO DE PRIVACIDAD
PUBLICADO EN WWW.CONFIANZA.COM.CO Y CONFORME CON EL MANUAL DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES PUBLICADO EN EL MISMO PORTAL.

EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES Y PARTICULARES INCLUIDAS EN LA FOMA C6digo clausulado: 10/12/2021-1308-P-05-SU-OD-05-08-GUES-D00I Nota técnica: 10/12/2021-1308-NT-P-05 NT-CU-GUECANSV05

<

P~ <,
Maria Juana Herrera Rodriguez
(415)77099989119 )0000000000

01(8020)0 €C: 52.420.596

TOMADOR COMPARNIA ASEGURADORA DE FIANZAS S.A. FIRMA AUTORIZADA

SU-FO-01-02

DOCUMENTO FIRMADO DIGITALMENTE - ORIGINAL - ASEGURADO
Direccién para notificaciones: Calle 82 N° 11 - 37 Piso 7 - Bogot4, D.C.- Colombia Fecha de impresion: Wed, 21 Jun 2023 10:12:51



D SOLOAIA,

EUPERINTEMOERCLA FINAMNCIERA
VIGILADD

GARANTIA UNICA DE SEGUROS DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE POLIZA PBQ&(;)iTO:I_Ql(;(;Q
ENTIDADES ESTATALES
<) CONFIANZA CCRTIFICADO  GuU34sB6

Swiss Re REFERENCIA PAGO
6 Corporate Solutions Decreto 1082 de 2015 ELECTRONICO
NIT: 860.070.374-9 DD MM AAAA
SUCURSAL: MEDELLIN USUARIO: ISIERRA TIP CERTIFICADO: Endoso FECHA EXPEDICION: 21 06 2023
TOMADOR/GARANTIZADO CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA S.A. C.C. ONIT: 900236850 2
DIRECCION: CR 48 46 A S 107 CIUDAD: ENVIGADO
E-MAIL: CENTROONCOLOGICO@COA.COM.CO TELEFONO: 3221024
ASEGURADO: DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN C.C.ONIT: 901541037 1
DIRECCION: CR 77 C51136 CIUDAD: MEDELLIN TEL. 3695020
BENEFICIARIO: DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN C.C. ONIT: 901541037 1
DIRECCION: CR 77 C51136 CIUDAD: MEDELLIN TEL. 3695020
VIGENCIA VALOR ASEGURADO EN PESOS
DD MM AAAA DD MM AAAA ANTERIOR ESTA MODIFICACION NUEVA
DESDE 31 05 2023 HASTA 15 12 2026 125,000,000.00 0.00 125,000,000.00
INTERMEDIARIO COASEGURO PRIMA
%PART NOMBRE COMPANIA % PRIMA VALOR ASEGURADO | TRM: MONEDA VALORES
100.00 || AON RISK SERVICES COLOMBIA S A
CORREDORES DE SEGUROS PRIMA NETA PESQOS
CARGOS DE PESOS
EMISION
IVA PESOS
TOTAL
AMPAROS VIGENCIA VALOR ASEGURADO VALOR ASEGURADO VALOR PRIMA EN DEDUCIBLE
Desde Hasta ANTERIOR EN PESOS NUEVO EN PESOS PESOS % Minimo
Cumplimiento 31-05-2023 15-04-2024 50,000,000.00 50,000,000.00
Pago salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales [ 31-05-2023 | 15-12-2026 25,000,000.00 25,000,000.00
Calidad de servicio 31-05-2023 15-04-2024 50,000,000.00 50,000,000.00

OBJETO DE LA GARANTIA:

MEDIANTE EL PRESENTE CERTIFICADO MODIFICATORIO SE ACLARA QUE LA COMPANIA DE SEGUROS RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION. LOS DEMAS
TERMINOS NO MODIFICADOS SE MANTIENEN VIGENTES.

AMPARAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
No. 362-DMMED-2023 CELEBRADO POR LAS PARTES CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN ONCOLOGIA ATENCION INTEGRAL
AMBULATORIA Y HOSPITALARIA QUE INCLUYA TODAS LAS ACTIVIDADES DE INTERVENCION Y PROCEDIMIENTO CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES PARA LAS UNIDADES ENTRALIZADAS POR EL DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN, REGIONAL
SIETE VIGENCIA 2023..

* ASEGURADO / BENEFICIARIO: M.D.N -EJERCITO NACIONAL -DISPENSARIO MEDICO DEMEDELLIN

ESTA POLIZA SE EXPIDE EN CONSIDERACION A LAS DECLARACIONES HECHAS POR EL TOMADOR EN CUALQUIER DOCUMENTO APORTADO PARA LA EXPEDICION, LOS CUALES FORMAN PARTE INTEGRANTE DE ESTA POLIZA.
LAS CARATULAS ENVIADAS ViA MAIL TIENEN FIRMA AUTORIZADA Y UN CERTIFICADO DIGITAL, CUALQUIER ALTERACION A SU CONTENIDO ACARREARA LAS SANCIONES ESTIPULADAS EN LA LEY.

CON LA FIRMA Y/O EL RECIBO A SATISFACCION DE LA PRESENTE POLIZA, DECLARO DE MANERA EXPRESA EN MI CALIDAD DE TOMADOR, QUE CONOCT DE MANERA ANTICIPADA EL CLAUSULADO Y ME FUERON EXPLICADOS SUFICIENTEMENTE LOS
EFECTOS Y ALCANCE DE LAS CONDICIONES GENERALES, DE LA COBERTURA, DE LAS EXCLUSIONES Y DE LAS GARANTIAS DE LA MISMA. TAMBIEN ME INFORMARON QUE PUEDC CONSULTAR TODOS LOS CONDICIONADOS DE MANERA PREVIA
PEIIQMANENTEMENTE EN LA PAGINA WEB WWW. CONFIANZA.COM.CO. Y RECIBIR EXPLICACIONES DE LOS MISMOS CON MI INTERMEDIARIO DE SEGUROS ASI COMO EN CUALQUIERA DE LAS OFICINAS Y SUCURSALES DE CONFIANZA. S.A EN TODO EL
PAIS.
***VER NOTA*** EN LOS CASOS EN QUE EL VALOR ASEGURADO SEA EXPRESADO EN MONEDA EXTRANJERA, CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2.31.2.1.1 DEL DECRETO 2555 DE 2010, LOS PAGOS DE LA PRIMA SOLO SE PODRAN
REALIZAR MEDIANTE TRANSFERENCIA ELECTRONICA O CHEQUE, SUJETANDOSE INTEGRALMENTE A LAS DISPOSICIONES VIGENTES EN MATERIA CAMBIARIA, SEGUN LO SENALADO POR EL ARTICULO 2.31.2.1.4 DEL MISMO ORDENAMIENTO, EL VALOR
DE LA PRIMA NETA SE HARA EFECTIVO A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO EN EL DIA DE SU PAGO, EL VALOR DEL IVA Y LOS GASTOS SE LIQUIDARAN A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO VIGENTE EN LA FECHA DE EXPEDICION.
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES-1.V.A.-REGIMEN COMUN-AGENTES DE RETENCION, RESPONSABLES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN BOGOTA, D.C

S| ESTA POLIZA SE CONSTITUYE MEDIANTE UN INTERMEDIARIO, LA PRIMA DE ESTA POLIZA INCLUYE EL VALOR DE LA COMISION QUE CORRESPONDE AL INTERMEDIARIO DE SEGUROS. EL INTERMEDIARIO DE SEGUROS PUEDE RECIBIR
REMUNERACION ADICIONAL DEL ASEGURADOR BASADO EN ESTA POLIZA. DICHA REMUNERACION ES CONFORME CON LAS LEYES Y REGULACIONES APLICABLES.
LA PRESENTACION DE ESTA POLIZA ANTE EL ASEGURADO, EN MI CALIDAD DE TOMADOR IMPLICA MI ACEPTACION Y AUTORIZACION PARA QUE EN EL EVENTO EN QUE INCUMPLA LAS OBLIGACIONES QUE EMANAN DEL PRESENTE CONTRATO DE
SEGURO, MI NOMBRE Y LAS CIRCUNSTANCIAS Y CARACTERISTICAS DE MI INCUMPLIMIENTO, SEAN REPORTADAS A LAS CENTRALES DE DATOS EXISTENTES EN EL PAIS.
LA PRESENTE GARANTIA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDA CON FUNDAMENTO EN ELLA O POR REVOCACION UNILATERAL POR PARTE DEL TOMADOR O DE LA
COMPARIA, DE CONFORMIDAD CON LO PREVISTO EN EL NUMERAL 19 DEL ARTICULO 25 DE LA LEY 80 DE 1993.
AUTORIZACION DATOS PERSONALES: DE MANERA EXPRESA MANIFIESTO Y ACEPTO QUE EN M1 CALIDAD DE: ) TOMADOR Y/O, 1) ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO, QUE EL HECHO DE TOMAR, ACEPTAR Y/O RECIBIR LA PRESENTE POLIZA EN LAY
CALIDADES ANTES MENCIONADAS, CONSTITUYE UNA CONDUCTA INEQUIVOCA DE LA CUAL SE CONCLUYE MI AUTORIZACION EXPRESA PARA EL TRATAMIENTO DE MIS DATOS PERSONALES POR PARTE DE CONFIANZA S.A, INCLUIDOS LOS SENSIBLES|
ASI COMO MI AUTORIZACION PARA LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION NACIONAL E INTERNACIONAL DE MIS DATOS, POR LAS PERSONAS, PARA LAS FINALIDADES Y EN LOS TERMINOS QUE ME FUERON INFORMADOS EN EL AVISO DE PRIVACIDAD
PUBLICADO EN WWW.CONFIANZA.COM.CO Y CONFORME CON EL MANUAL DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES PUBLICADO EN EL MISMO PORTAL.

EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES Y PARTICULARES INCLUIDAS EN LA FOMA C6digo clausulado: 10/12/2021-1308-P-05-SU-OD-05-08-GUES-D00I Nota técnica: 10/12/2021-1308-NT-P-05 NT-CU-GUECANSV05

<

P~ <,
Maria Juana Herrera Rodriguez
(415)77099989119 )0000000000

01(8020)0 €C: 52.420.596

TOMADOR COMPARNIA ASEGURADORA DE FIANZAS S.A. FIRMA AUTORIZADA

SU-FO-01-02

DOCUMENTO FIRMADO DIGITALMENTE - PRIMERA COPIA - GARANTIZADO
Direccién para notificaciones: Calle 82 N° 11 - 37 Piso 7 - Bogot4, D.C.- Colombia Fecha de impresion: Wed, 21 Jun 2023 10:12:51



D SOLOAIA,

EUPERINTEMOERCLA FINAMNCIERA
VIGILADD

GARANTIA UNICA DE SEGUROS DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE POLIZA PBQ&(;)iTO:I_Ql(;(;Q
ENTIDADES ESTATALES
<) CONFIANZA CCRTIFICADO  GuU34sB6

Swiss Re REFERENCIA PAGO
6 Corporate Solutions Decreto 1082 de 2015 ELECTRONICO
NIT: 860.070.374-9 DD MM AAAA
SUCURSAL: MEDELLIN USUARIO: ISIERRA TIP CERTIFICADO: Endoso FECHA EXPEDICION: 21 06 2023
TOMADOR/GARANTIZADO CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA S.A. C.C. ONIT: 900236850 2
DIRECCION: CR 48 46 A S 107 CIUDAD: ENVIGADO
E-MAIL: CENTROONCOLOGICO@COA.COM.CO TELEFONO: 3221024
ASEGURADO: DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN C.C.ONIT: 901541037 1
DIRECCION: CR 77 C51136 CIUDAD: MEDELLIN TEL. 3695020
BENEFICIARIO: DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN C.C. ONIT: 901541037 1
DIRECCION: CR 77 C51136 CIUDAD: MEDELLIN TEL. 3695020
VIGENCIA VALOR ASEGURADO EN PESOS
DD MM AAAA DD MM AAAA ANTERIOR ESTA MODIFICACION NUEVA
DESDE 31 05 2023 HASTA 15 12 2026 125,000,000.00 0.00 125,000,000.00
INTERMEDIARIO COASEGURO PRIMA
%PART NOMBRE COMPANIA % PRIMA VALOR ASEGURADO | TRM: MONEDA VALORES
100.00 || AON RISK SERVICES COLOMBIA S A
CORREDORES DE SEGUROS PRIMA NETA PESQOS
CARGOS DE PESOS
EMISION
IVA PESOS
TOTAL
AMPAROS VIGENCIA VALOR ASEGURADO VALOR ASEGURADO VALOR PRIMA EN DEDUCIBLE
Desde Hasta ANTERIOR EN PESOS NUEVO EN PESOS PESOS % Minimo
Cumplimiento 31-05-2023 15-04-2024 50,000,000.00 50,000,000.00
Pago salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales [ 31-05-2023 | 15-12-2026 25,000,000.00 25,000,000.00
Calidad de servicio 31-05-2023 15-04-2024 50,000,000.00 50,000,000.00

OBJETO DE LA GARANTIA:

MEDIANTE EL PRESENTE CERTIFICADO MODIFICATORIO SE ACLARA QUE LA COMPANIA DE SEGUROS RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION. LOS DEMAS
TERMINOS NO MODIFICADOS SE MANTIENEN VIGENTES.

AMPARAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
No. 362-DMMED-2023 CELEBRADO POR LAS PARTES CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN ONCOLOGIA ATENCION INTEGRAL
AMBULATORIA Y HOSPITALARIA QUE INCLUYA TODAS LAS ACTIVIDADES DE INTERVENCION Y PROCEDIMIENTO CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES PARA LAS UNIDADES ENTRALIZADAS POR EL DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN, REGIONAL
SIETE VIGENCIA 2023..

* ASEGURADO / BENEFICIARIO: M.D.N -EJERCITO NACIONAL -DISPENSARIO MEDICO DEMEDELLIN

ESTA POLIZA SE EXPIDE EN CONSIDERACION A LAS DECLARACIONES HECHAS POR EL TOMADOR EN CUALQUIER DOCUMENTO APORTADO PARA LA EXPEDICION, LOS CUALES FORMAN PARTE INTEGRANTE DE ESTA POLIZA.
LAS CARATULAS ENVIADAS ViA MAIL TIENEN FIRMA AUTORIZADA Y UN CERTIFICADO DIGITAL, CUALQUIER ALTERACION A SU CONTENIDO ACARREARA LAS SANCIONES ESTIPULADAS EN LA LEY.

CON LA FIRMA Y/O EL RECIBO A SATISFACCION DE LA PRESENTE POLIZA, DECLARO DE MANERA EXPRESA EN MI CALIDAD DE TOMADOR, QUE CONOCT DE MANERA ANTICIPADA EL CLAUSULADO Y ME FUERON EXPLICADOS SUFICIENTEMENTE LOS
EFECTOS Y ALCANCE DE LAS CONDICIONES GENERALES, DE LA COBERTURA, DE LAS EXCLUSIONES Y DE LAS GARANTIAS DE LA MISMA. TAMBIEN ME INFORMARON QUE PUEDC CONSULTAR TODOS LOS CONDICIONADOS DE MANERA PREVIA
PEIIQMANENTEMENTE EN LA PAGINA WEB WWW. CONFIANZA.COM.CO. Y RECIBIR EXPLICACIONES DE LOS MISMOS CON MI INTERMEDIARIO DE SEGUROS ASI COMO EN CUALQUIERA DE LAS OFICINAS Y SUCURSALES DE CONFIANZA. S.A EN TODO EL
PAIS.
***VER NOTA*** EN LOS CASOS EN QUE EL VALOR ASEGURADO SEA EXPRESADO EN MONEDA EXTRANJERA, CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2.31.2.1.1 DEL DECRETO 2555 DE 2010, LOS PAGOS DE LA PRIMA SOLO SE PODRAN
REALIZAR MEDIANTE TRANSFERENCIA ELECTRONICA O CHEQUE, SUJETANDOSE INTEGRALMENTE A LAS DISPOSICIONES VIGENTES EN MATERIA CAMBIARIA, SEGUN LO SENALADO POR EL ARTICULO 2.31.2.1.4 DEL MISMO ORDENAMIENTO, EL VALOR
DE LA PRIMA NETA SE HARA EFECTIVO A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO EN EL DIA DE SU PAGO, EL VALOR DEL IVA Y LOS GASTOS SE LIQUIDARAN A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO VIGENTE EN LA FECHA DE EXPEDICION.
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES-1.V.A.-REGIMEN COMUN-AGENTES DE RETENCION, RESPONSABLES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN BOGOTA, D.C

S| ESTA POLIZA SE CONSTITUYE MEDIANTE UN INTERMEDIARIO, LA PRIMA DE ESTA POLIZA INCLUYE EL VALOR DE LA COMISION QUE CORRESPONDE AL INTERMEDIARIO DE SEGUROS. EL INTERMEDIARIO DE SEGUROS PUEDE RECIBIR
REMUNERACION ADICIONAL DEL ASEGURADOR BASADO EN ESTA POLIZA. DICHA REMUNERACION ES CONFORME CON LAS LEYES Y REGULACIONES APLICABLES.
LA PRESENTACION DE ESTA POLIZA ANTE EL ASEGURADO, EN MI CALIDAD DE TOMADOR IMPLICA MI ACEPTACION Y AUTORIZACION PARA QUE EN EL EVENTO EN QUE INCUMPLA LAS OBLIGACIONES QUE EMANAN DEL PRESENTE CONTRATO DE
SEGURO, MI NOMBRE Y LAS CIRCUNSTANCIAS Y CARACTERISTICAS DE MI INCUMPLIMIENTO, SEAN REPORTADAS A LAS CENTRALES DE DATOS EXISTENTES EN EL PAIS.
LA PRESENTE GARANTIA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDA CON FUNDAMENTO EN ELLA O POR REVOCACION UNILATERAL POR PARTE DEL TOMADOR O DE LA
COMPARIA, DE CONFORMIDAD CON LO PREVISTO EN EL NUMERAL 19 DEL ARTICULO 25 DE LA LEY 80 DE 1993.
AUTORIZACION DATOS PERSONALES: DE MANERA EXPRESA MANIFIESTO Y ACEPTO QUE EN M1 CALIDAD DE: ) TOMADOR Y/O, 1) ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO, QUE EL HECHO DE TOMAR, ACEPTAR Y/O RECIBIR LA PRESENTE POLIZA EN LAY
CALIDADES ANTES MENCIONADAS, CONSTITUYE UNA CONDUCTA INEQUIVOCA DE LA CUAL SE CONCLUYE MI AUTORIZACION EXPRESA PARA EL TRATAMIENTO DE MIS DATOS PERSONALES POR PARTE DE CONFIANZA S.A, INCLUIDOS LOS SENSIBLES|
ASI COMO MI AUTORIZACION PARA LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION NACIONAL E INTERNACIONAL DE MIS DATOS, POR LAS PERSONAS, PARA LAS FINALIDADES Y EN LOS TERMINOS QUE ME FUERON INFORMADOS EN EL AVISO DE PRIVACIDAD
PUBLICADO EN WWW.CONFIANZA.COM.CO Y CONFORME CON EL MANUAL DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES PUBLICADO EN EL MISMO PORTAL.

EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES Y PARTICULARES INCLUIDAS EN LA FOMA C6digo clausulado: 10/12/2021-1308-P-05-SU-OD-05-08-GUES-D00I Nota técnica: 10/12/2021-1308-NT-P-05 NT-CU-GUECANSV05

<

P~ <,
Maria Juana Herrera Rodriguez
(415)77099989119 )0000000000

01(8020)0 €C: 52.420.596

TOMADOR COMPARNIA ASEGURADORA DE FIANZAS S.A. FIRMA AUTORIZADA

SU-FO-01-02

DOCUMENTO FIRMADO DIGITALMENTE - SEGUNDA COPIA - INTERMEDIARIO
Direccién para notificaciones: Calle 82 N° 11 - 37 Piso 7 - Bogot4, D.C.- Colombia Fecha de impresion: Wed, 21 Jun 2023 10:12:51



D SOLOAIA,

EUPERINTEMOERCLA FINAMNCIERA
VIGILADD

GARANTIA UNICA DE SEGUROS DE CUMPLIMIENTO EN FAVOR DE POLIZA PBQ&(;)iTO:I_Ql(;(;Q
ENTIDADES ESTATALES
<) CONFIANZA CCRTIFICADO  GuU34sB6

Swiss Re REFERENCIA PAGO
6 Corporate Solutions Decreto 1082 de 2015 ELECTRONICO
NIT: 860.070.374-9 DD MM AAAA
SUCURSAL: MEDELLIN USUARIO: ISIERRA TIP CERTIFICADO: Endoso FECHA EXPEDICION: 21 06 2023
TOMADOR/GARANTIZADO CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA S.A. C.C. ONIT: 900236850 2
DIRECCION: CR 48 46 A S 107 CIUDAD: ENVIGADO
E-MAIL: CENTROONCOLOGICO@COA.COM.CO TELEFONO: 3221024
ASEGURADO: DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN C.C.ONIT: 901541037 1
DIRECCION: CR 77 C51136 CIUDAD: MEDELLIN TEL. 3695020
BENEFICIARIO: DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN C.C. ONIT: 901541037 1
DIRECCION: CR 77 C51136 CIUDAD: MEDELLIN TEL. 3695020
VIGENCIA VALOR ASEGURADO EN PESOS
DD MM AAAA DD MM AAAA ANTERIOR ESTA MODIFICACION NUEVA
DESDE 31 05 2023 HASTA 15 12 2026 125,000,000.00 0.00 125,000,000.00
INTERMEDIARIO COASEGURO PRIMA
%PART NOMBRE COMPANIA % PRIMA VALOR ASEGURADO | TRM: MONEDA VALORES
100.00 || AON RISK SERVICES COLOMBIA S A
CORREDORES DE SEGUROS PRIMA NETA PESQOS
CARGOS DE PESOS
EMISION
IVA PESOS
TOTAL
AMPAROS VIGENCIA VALOR ASEGURADO VALOR ASEGURADO VALOR PRIMA EN DEDUCIBLE
Desde Hasta ANTERIOR EN PESOS NUEVO EN PESOS PESOS % Minimo
Cumplimiento 31-05-2023 15-04-2024 50,000,000.00 50,000,000.00
Pago salarios, prestaciones sociales e indemnizaciones laborales [ 31-05-2023 | 15-12-2026 25,000,000.00 25,000,000.00
Calidad de servicio 31-05-2023 15-04-2024 50,000,000.00 50,000,000.00

OBJETO DE LA GARANTIA:

MEDIANTE EL PRESENTE CERTIFICADO MODIFICATORIO SE ACLARA QUE LA COMPANIA DE SEGUROS RENUNCIA AL BENEFICIO DE EXCUSION. LOS DEMAS
TERMINOS NO MODIFICADOS SE MANTIENEN VIGENTES.

AMPARAR EL PAGO DE LOS PERJUICIOS DERIVADOS DEL INCUMPLIMIENTO DE LAS OBLIGACIONES CONTENIDAS EN EL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS
No. 362-DMMED-2023 CELEBRADO POR LAS PARTES CUYO OBJETO ES LA PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD EN ONCOLOGIA ATENCION INTEGRAL
AMBULATORIA Y HOSPITALARIA QUE INCLUYA TODAS LAS ACTIVIDADES DE INTERVENCION Y PROCEDIMIENTO CONSULTA EXTERNA ESPECIALIZADA PARA LOS
USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LAS FUERZAS MILITARES PARA LAS UNIDADES ENTRALIZADAS POR EL DISPENSARIO MEDICO DE MEDELLIN, REGIONAL
SIETE VIGENCIA 2023..

* ASEGURADO / BENEFICIARIO: M.D.N -EJERCITO NACIONAL -DISPENSARIO MEDICO DEMEDELLIN

ESTA POLIZA SE EXPIDE EN CONSIDERACION A LAS DECLARACIONES HECHAS POR EL TOMADOR EN CUALQUIER DOCUMENTO APORTADO PARA LA EXPEDICION, LOS CUALES FORMAN PARTE INTEGRANTE DE ESTA POLIZA.
LAS CARATULAS ENVIADAS ViA MAIL TIENEN FIRMA AUTORIZADA Y UN CERTIFICADO DIGITAL, CUALQUIER ALTERACION A SU CONTENIDO ACARREARA LAS SANCIONES ESTIPULADAS EN LA LEY.

CON LA FIRMA Y/O EL RECIBO A SATISFACCION DE LA PRESENTE POLIZA, DECLARO DE MANERA EXPRESA EN MI CALIDAD DE TOMADOR, QUE CONOCT DE MANERA ANTICIPADA EL CLAUSULADO Y ME FUERON EXPLICADOS SUFICIENTEMENTE LOS
EFECTOS Y ALCANCE DE LAS CONDICIONES GENERALES, DE LA COBERTURA, DE LAS EXCLUSIONES Y DE LAS GARANTIAS DE LA MISMA. TAMBIEN ME INFORMARON QUE PUEDC CONSULTAR TODOS LOS CONDICIONADOS DE MANERA PREVIA
PEIIQMANENTEMENTE EN LA PAGINA WEB WWW. CONFIANZA.COM.CO. Y RECIBIR EXPLICACIONES DE LOS MISMOS CON MI INTERMEDIARIO DE SEGUROS ASI COMO EN CUALQUIERA DE LAS OFICINAS Y SUCURSALES DE CONFIANZA. S.A EN TODO EL
PAIS.
***VER NOTA*** EN LOS CASOS EN QUE EL VALOR ASEGURADO SEA EXPRESADO EN MONEDA EXTRANJERA, CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 2.31.2.1.1 DEL DECRETO 2555 DE 2010, LOS PAGOS DE LA PRIMA SOLO SE PODRAN
REALIZAR MEDIANTE TRANSFERENCIA ELECTRONICA O CHEQUE, SUJETANDOSE INTEGRALMENTE A LAS DISPOSICIONES VIGENTES EN MATERIA CAMBIARIA, SEGUN LO SENALADO POR EL ARTICULO 2.31.2.1.4 DEL MISMO ORDENAMIENTO, EL VALOR
DE LA PRIMA NETA SE HARA EFECTIVO A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO EN EL DIA DE SU PAGO, EL VALOR DEL IVA Y LOS GASTOS SE LIQUIDARAN A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO VIGENTE EN LA FECHA DE EXPEDICION.
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES-1.V.A.-REGIMEN COMUN-AGENTES DE RETENCION, RESPONSABLES DE INDUSTRIA Y COMERCIO EN BOGOTA, D.C

S| ESTA POLIZA SE CONSTITUYE MEDIANTE UN INTERMEDIARIO, LA PRIMA DE ESTA POLIZA INCLUYE EL VALOR DE LA COMISION QUE CORRESPONDE AL INTERMEDIARIO DE SEGUROS. EL INTERMEDIARIO DE SEGUROS PUEDE RECIBIR
REMUNERACION ADICIONAL DEL ASEGURADOR BASADO EN ESTA POLIZA. DICHA REMUNERACION ES CONFORME CON LAS LEYES Y REGULACIONES APLICABLES.
LA PRESENTACION DE ESTA POLIZA ANTE EL ASEGURADO, EN MI CALIDAD DE TOMADOR IMPLICA MI ACEPTACION Y AUTORIZACION PARA QUE EN EL EVENTO EN QUE INCUMPLA LAS OBLIGACIONES QUE EMANAN DEL PRESENTE CONTRATO DE
SEGURO, MI NOMBRE Y LAS CIRCUNSTANCIAS Y CARACTERISTICAS DE MI INCUMPLIMIENTO, SEAN REPORTADAS A LAS CENTRALES DE DATOS EXISTENTES EN EL PAIS.
LA PRESENTE GARANTIA NO EXPIRARA POR FALTA DE PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDA CON FUNDAMENTO EN ELLA O POR REVOCACION UNILATERAL POR PARTE DEL TOMADOR O DE LA
COMPARIA, DE CONFORMIDAD CON LO PREVISTO EN EL NUMERAL 19 DEL ARTICULO 25 DE LA LEY 80 DE 1993.
AUTORIZACION DATOS PERSONALES: DE MANERA EXPRESA MANIFIESTO Y ACEPTO QUE EN M1 CALIDAD DE: ) TOMADOR Y/O, 1) ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO, QUE EL HECHO DE TOMAR, ACEPTAR Y/O RECIBIR LA PRESENTE POLIZA EN LAY
CALIDADES ANTES MENCIONADAS, CONSTITUYE UNA CONDUCTA INEQUIVOCA DE LA CUAL SE CONCLUYE MI AUTORIZACION EXPRESA PARA EL TRATAMIENTO DE MIS DATOS PERSONALES POR PARTE DE CONFIANZA S.A, INCLUIDOS LOS SENSIBLES|
ASI COMO MI AUTORIZACION PARA LA TRANSFERENCIA Y TRANSMISION NACIONAL E INTERNACIONAL DE MIS DATOS, POR LAS PERSONAS, PARA LAS FINALIDADES Y EN LOS TERMINOS QUE ME FUERON INFORMADOS EN EL AVISO DE PRIVACIDAD
PUBLICADO EN WWW.CONFIANZA.COM.CO Y CONFORME CON EL MANUAL DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES PUBLICADO EN EL MISMO PORTAL.

EL PRESENTE CONTRATO SE RIGE POR LAS CONDICIONES GENERALES Y PARTICULARES INCLUIDAS EN LA FOMA C6digo clausulado: 10/12/2021-1308-P-05-SU-OD-05-08-GUES-D00I Nota técnica: 10/12/2021-1308-NT-P-05 NT-CU-GUECANSV05

<

P~ <,
Maria Juana Herrera Rodriguez
(415)77099989119 )0000000000

01(8020)0 €C: 52.420.596

TOMADOR COMPARNIA ASEGURADORA DE FIANZAS S.A. FIRMA AUTORIZADA

SU-FO-01-02

DOCUMENTO FIRMADO DIGITALMENTE - TERCERA COPIA - SUCURSAL/OFICINA EXPEDIDORA
Direccién para notificaciones: Calle 82 N° 11 - 37 Piso 7 - Bogot4, D.C.- Colombia Fecha de impresion: Wed, 21 Jun 2023 10:12:52



Referencia para pago electronico:
C-a) m CONFIANZA Nit: 900236850 DV: 2

@ SwissRe Tomador: CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA S.A S.
Corporate Solutions Péliza: 801019009  Certificado: GU346668  SUCURSAL: MEDELLIN
NIT: 860.070.374-9 Valor Péliza:$ 0 o s
fCanaIes de Pago: ) FECHA DE | |
- PSE en nuestra pagina web www.confianza.com.co en Pagos
Confianza PC, registrese con c.c. o nit y el digito de verificacion, (CANTIDAD DE COD. BANCO CHEQUE No. VALOR \
seleccione la opcién: PSE/tarjeta de crédito. CHEQUES
- En entidades bancarias y corresponsales: (con cédigo de barras, CHEQUES $
presentando este cup6n)
Bancos:
BBVA Davivienda Banco de Bogota
Corresponsales bancarios:
Corresponsales bancarios de Bancolombia EFECTIVO $
Grupo Exito-Carulla Copidrogas
Surtimax Red Cerca *
Olimpica EDEQ ( ) TOTAL
Movilred Full recarga J
Grupo Gelsa
Corresponsal Daviplata-punto red
Otros consultelos en nuestra pagina web.
o J 20)000
IMPORTANTE:

- Si se requiere pagar mas de una péliza, genere su cupén de pago en www.confianza.com.co en Pagos Confianza PC, registrese con c.c. o nit y el digito de verificacién y seleccione las pélizas en la opcion:
Cup6n de pagos.

- Es importante que esté actualizado su correo electrénico ya que a este le llegara su recibo de caja en linea, si paga por estos medios.

- No se reciben pagos mixtos.

(*) el valor a pagar puede ser menor o igual al valor de la péliza. No se reciben valores mayores al estipulado en este cupén.

- CLIENTE -

Direccién para notificaciones: Calle 82 N° 11 - 37 Piso 7 - Bogot4, D.C.- Colombia. centrodecontacto@confianza.com.co

,—\ Referencia para pago electrénico:
<[> CONFIANZA

Nit: 900236850 DV: 2
@ SwissRe Tomador: CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA S.A.S.
Corporate Solutions T .
P b Péliza: 801019009 Certificado: GU346668 SUCURSAL: MEDELLIN
MNIT: 860.070.374-9 Valor Péliza:$ 0 . ™ Aana
( Canales de Pago: N FECHA DE | | | |
- PSE en nuestra pagina web www.confianza.com.co en Pagos /. COD. BANCO CHEQUE No. VALOR N\
Confianza PC, registrese con c.c. o nit y el digito de verificacion, CACNTIDADSE
seleccione la opcién: PSE/tarjeta de crédito. HEQUE
- En entidades bancarias y corresponsales: (con cédigo de barras,
presentando este cup6n)
Bancos: CHEQUES $
BBVA Davivienda Banco de Bogota
Corresponsales bancarios: EFECTIVO $

Corresponsales bancarios de Bancolombia

Grupo Exito-Carulla Copidrogas

Surtimax Red Cerca (*) TOTAL

Olimpica EDEQ /

Movilred Full recarga

Grupo Gelsa

Corresponsal Daviplata-punto red

Otros consultelos en nuestra pagina web.

\_ J 09998911901(8020)00 000

IMPORTANTE:

- Si se requiere pagar mas de una péliza, genere su cupén de pago en www.confianza.com.co en Pagos Confianza PC, registrese con c.c. o nit y el digito de verificacién y seleccione las pélizas en la opcién:
Cup6n de pagos.

- Es importante que esté actualizado su correo electrénico ya que a este le llegara su recibo de caja en linea, si paga por estos medios.

- No se reciben pagos mixtos.

(*) el valor a pagar puede ser menor o igual al valor de la pdliza. No se reciben valores mayores al estipulado en este cupén.

- BANCO -

Direccién para notificaciones: Calle 82 N° 11 - 37 Piso 7 - Bogota, D.C.- Colombia. centrodecontacto@confianza.com.co




Chubb Seguros Colombia S.A. Bogota D.C., Colombia
NIT: 860.026.518-6 0 +(601) 319 0300
Calle 72 #10-51 Piso 7 F +(601) 319 0408

C-OPS-100540

A QUIEN INTERESE:

CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A. Certifica que nuestro asegurado CENTRO MEDICO
IMBANACO DE CALI SA identificado con NIT 890.307.200-5 tiene contratada la pdliza de
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL N° 60488 bajo las siguientes condiciones:

ASEGURADO: CEDIMED S.A.S

INVERSIONES MEDICAS DE ANTIOQUIA S.A. “CLINICA LAS VEGAS
CLINICA MEDELLIN

CENTRO MEDICO IMBANACO DE CALI SA

CLINICA DE LA MUJER S.A.S.

CLINICA DEL PRADO S.A.S.

CENTRO ONCOLOGICO

CLOFAN

OFTALMOSERVICIOS

BENEFICIARIO: Terceros Afectados

VIGENCIA: Desde el 30 de marzo 2023 hasta el 30 de marzo 2024

LIMITE MAXIMO DE RESPONSABILIDAD:
$10.000.000.000 Limite inico y combinado por evento y como maximo agregado en el periodo de la péliza.

COBERTURAS AL 100% DEL LIMITE:

a.
b.

Predios, labores y operaciones.

RC contratistas y subcontratistas independientes — RC cruzada. Opera en exceso de las polizas
individuales que cada contratista y subcontratista debe tener contratada y vigente. En caso de no
tener una poéliza contratada se aplicard un deducible de 10% minimo $10.000.000 toda y cada
pérdida.

Construcciones de nuevas edificaciones, montaje de nuevas plantas y/o montaje de maquinaria,
siempre que el valor final de dichas edificaciones, plantas y/o maquinaria y equipo no superen
$1.500.000.000

Propietarios, arrendatarios y poseedores.

RC por viajes del empleado fuera del territorio Colombiano excluyendo RC vehicular y
contaminacién (excluye EEUU, Canada y Puerto Rico).

RC por participaciéon del asegurado en ferias y exposiciones fuera del territorio Colombiano
excluyendo RC vehicular y contaminacion (excluye EEUU, Canada y Puerto Rico.

COBERTURAS SUBLIMITADAS:

g.

Responsabilidad civil patronal.
Limite por evento $1.100.000.000
Limite por vigencia $2.200.000.000

Gastos médicos (Gastos inmediatos de primeros auxilios)
Limite por evento $400.000.000
Limite por vigencia $800.000.000

Bienes bajo cuidado, custodia y control, cubre los dafios causados a todos aquellos bienes que el
asegurado mantenga en calidad de posesién, tenencia o control, reparacién o transformacion,



Chubb Seguros Colombia S.A. Bogota D.C., Colombia
NIT: 860.026.518-6 0 +(601) 319 0300
Calle 72 #10-51 Piso 7 F +(601) 319 0408

C-OPS-100540
transporte, custodia o uso a titulo de arriendo, consignacién o cualquier otro titulo no traslaticio de
dominio dentro de sus predios. Se otorga cobertura para dafos y hurto calificado

Limite por evento $600.000.000
Limite por vigencia $1.200.000.000

j- RC Parqueaderos. Se cubren los dafios y hurto calificado a los vehiculos. Excluye el Hurto a los
accesorios y contenidos
Limite por evento $2.000.000.000
Limite por vigencia $4.000.000.000

k. Vehiculos propios y no propios
Limite por evento $2.500.000.000
Limite por vigencia $5.000.000.000
Opera en exceso de los siguientes limites asegurados o cualquier limite superior contratado por el
asegurado bajo la poliza voluntaria de automoviles. En caso de no poseer esta cobertura se tomaran
estos valores como deducibles. No cubre pasajeros.
Dainos a propiedades de terceros $60.000.000
Lesiones o muerte a una persona $60.000.000
Lesiones o muerte a dos 0 mas personas $120.000.000

1. Productos por consumo de alimentos y bebidas proporcionados por el asegurado. Para efectos de
la presente cobertura, los pacientes seran considerados como terceros afectados.
Limite por evento $3.000.000.000
Limite por vigencia $6.000.000.000

DEDUCIBLES

Gastos médicos: Opera sin deducible.

Demas eventos: 10% de la perdida minimo $2.500.000 toda y cada pérdida.

Bienes bajo cuidado, tenencia y control: 15% del valor de la pérdida, minimo $1.500.000 toda y
cada pérdida.

RC parqueaderos: 15% del valor de la pérdida, minimo $1.100.000 toda y cada pérdida y un maximo
de toda y cada pérdida.

NOTA: La presente se extiende a amparar la RCE derivada del giro ordinario del CONTRATO DE
PRESTACION DE SERVICIOS No. 362-DIMMED-2023 suscrito entre EL MISNISTERIO DE DEFENSA
NACIONAL — DISPENSARIO MEDICO MEDELLIN y CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA SAS,
excluyendo cualquier responsabilidad contractual.

Este certificado no modifica de manera alguna ni toma precedente sobre los términos y condiciones de la

poliza.

La presente se expide en Bogotd a los 09 dias del mes de junio de 2023

ot

GLORIA STELLA GARCIA MONCADA
CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.



ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINT!

ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINT!

CcCHUBB

Servicios en linea.
Ramo Operacion
12 RESPONSABILIDAD 22 Aum con mov p
Sucursal Vigencia del Seguro

Afo Mes Dia

05 CALI Desde 5023 03 31
Tomador Centro Oncologico de Antioquia S.A.
Direccion Carrera48 46 A Sur 107
Asegurado  Centro Oncologico de Antioquia S.A.
Direccion Carrera48 46 A Sur 107
Beneficiario TERCEROS AFECTADOS

Direccion NA

Intermediario
11111 MULTIBROKER
30352 AON RISK COLOMBIAS. A.
42617 AON RISK COLOMBIA S.A.
42618 AON RISK COLOMBIAS.A.

Podra consultar su p6liza de Responsabilidad
Civil o Todo Riesgo Construccionfirmada
digitalmente en www.chubb.com/coopcion

Hora
00

Poliza
60184

Ano
Hasta 50554 (3

Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 326-6200 PBX
Nit 860.026.518-6 (57 601) 319-0300
Carrera7 No. 71-21 Torre B Piso 7 (57 601) 319-0400
Bogota D.C. (57 601) 319-0408 Fax
Colombia www.chubb.com/co
Péliza Ant.:
Anexo Referencia
1 12006018400001
Fecha de Emision
Mes Dia Hora Afo Mes Dia
30 24 2023 04 21

C.C.ONIT 9002368502

Ciudad

envigado

C.C.ONIT 9002368502

Ciudad envigado
C.C. ONIT 11
Ciudad -

Informacion del Riesgo: La informacion del riesgo aseguradoy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particulares de la poliza.

POR VEDI O DEL PRESENTE ENDGSO Y DE CONFORM DAD CON LA DI STRI BUCI ON DEPRI MAS REALI ZADA PCR EL

ASEGURADO SE GENERA EL COBRO DE LA PRI MA A CENTRO ONCOLOG CODE ANTI OQUI A SAS CON NI T 900. 236. 850- 2
POR EL VALORDE COP$ 169. 959. 078

El presente seguro estd sujeto a exclusiones y limitaciones de cobertura que se describen y se definen detalladamente
en las condiciones generales del contrato de seguroy en las de cada uno de sus amparos adicionales.

Para mayor informacion contictenos al e-mail pagos.clientes@chubb.com

Salvo disposicion legal o contractual en contrario, el pago de la prima debera hacerse a mas tardar dentro del mes
siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la poliza o, si fuere el caso, de los certificados o anexos que se

expidan con fundamento en ella.

Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico
Ustdriz Gonzalez. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustériz Gonzdlez. Direccion: Carrera11A # 96 - 51 Oficina 203
Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57 601) 6108161 Fax:(57 601) 6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico:

defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com

Lamora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en
ella, producira la terminacién automatica del contrato y dara derecho al asegurador para exigir el pago dela
prima devengaday de los gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato.

La terminacion automadtica del presente seguro por mora en el pago de la prima, operara si a los 90 dias siguientes a la

emision del mismo, atin no se ha efectuado el pago correspondiente, entendiéndose este término como el plazo

pactado en contrario a lo dispuesto en el articulo 1066 del Codigo de Comercio.

De acuerdo con lo sefialado por la Resolucion 42 de 2020, los adquirientes de los servicios deberdn suministrar una
cuenta de correo electronico para la recepcion de las correspondientes facturas electrénicas que se expidan con
ocasion del servicio prestado. El no suministro de esta informacion no exime el deber de pago en los términos

sefalados por este contrato y la Ley. Ingrese a www.chubb.com/co opcion Servicios en linea, y alli podra descargar su

factura electrénica (aplica para emisiones con fecha posterior a 01-10-2020). En todo caso, su factura electrénica

podra ser solicitada a través del siguiente correo electrénico emisionfacturacionelectronica.co@chubb.com

CLIENTE

cCHUBB

Referencia de Pago
12006018400001

Tomador CentroOncolégico de Antioquia S.A.

Citibank Cta Ahs. 5019884025

Grupo Exito, Almacenes Exito,
Carulla, Surtimax y Super Inter

Bancolombia Cta Cte 04802651807
Davivienda Cta Cte 516990066

Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com

ENTIDAD BANCARIA

También puede realizar el pago en linea a través de nuestra pagina web www.chubb.com.co

Valor Prima Gravada 0,00 $COP
Valor Prima No Gravada 169.959.078,00 $COP
Valor LV.A. 0,00 $cop
Total Prima 169.959.078.00 $COP
Gastos de Expedicion 0,00 $COP
L.V.A. Gastos Expedicion ():()() $COP
Total Otros Pagos 0,00 $copr
Total a Pagar 169.959.078,00 $COP
lecfhedd
TOMADOR Chubb Seguros Colombia S.A.

Cupo6n de Pago

Nit 860.026.518-6

Forma de Pago

Efectivo $

Cheque Cod Bco $

Cheque Cod Bco $

Total a pagar $

4157709998000629802012006018400001390000000000009600000000

(415)7709998000629(8020)12006018400001(3900)0000000000(96)00000000

VAMURIL



cCHUBB Referencia de Pago Electrénico Cupf)n de Pago
12006018400001 Cuota de

Fecha Limite de pago: 21 de Mayo de 2023

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

Nit 860.026.518-6
| Tomador  Centro Oncologicode Antioquia S.A. Forma de Pago
|:| Citibank Cta Ahs. 5019884025 |:| Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
o |:| Grupo Exito, Almacenes Exito, |:| Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
o Carulla, Surtimax y Super Inter 3 ) Cheque Cod Bco $
ﬁ Pagos en Linea a través de
o www.chubb.com/co Total a pagar $
>
Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com CLIENTE
e = e e e e = e = = = i — = —  — =
< -
E o HUUBB Referencia de Pago Electrénico CUDOH de Pago
g
: 12006018400001 Cuota de
g % Fecha Limite de pago: 21 de Mayo de 2023
E 3 Nit 860.026.518-6
(8]
Zw
£o | Tomador  Centro Oncoldgico de Antioquia S.A. Forma de Pago
g |:| Citibank Cta Ahs. 5019884025 |:| Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
n
o) |:| Grupo Exito, Almacenes Exito, |:| Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
<D,: Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
= Pagos en Linea a través de
g www.chubb.com/co Total a pagar $

Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com

0275120060184000010159078009 ENTIDAD BANCARIA




CcCHUBBR Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 3266200 PBX

Nit 860.026.518-6 (57 601) 3190300
Carrera7 No.71-21 Torre BP7 (57 601) 3190408 Fax
Bogota D.C. (57 601) 3190400
Colombia www.chubb.com/co

Detalle de Vencimientos

Seccion Poliza Endoso |

12 RESPONSABILIDAD CIVIL 60.184 1

Centro Oncoldgico de Antioquia S.A.

MULTIBROKER

01 21/05/2023 $ 169959078.00

Premio Total en Moneda: $ 169959078.00

Factor de Cambio: 1,0000



SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Para tu facilidad y
conveniencia tienes las
siguientes alternativas
para descargar tu
factura electronica

--q_—-*

Es muy sencillo...

OPCION 1 A través de nuestro portal www.chubb.com.co

Facfuracmn Eleclromca |

Digita el No. de referencia de

Ingresa a Facturacion la poliza (lo encuentras en la caratula Descarga el PDF de la factura

Servicios
en Linea

Ingresa a www.chubb.com.co y
selecciona Servicios en Linea

electrénica delapéliza) y el NIT del Tomador y el archivo XML
(sin puntos y con digito de verificacién)

OPCION 2 A través de nuestra plataforma iChubb

| _ Ingresando al enlace donde hoy descargas la poéliza, también
encontraras la factura electronica.

- A través de la plataforma del CEN Financiero de nuestro
OPCION 3 proveedor aliado de facturacién electrénica.

El primero con el

Usuario creado en el CEN Figanciero Ment / Trazabilidad
CEN Financiero

Ingresa a Y en la opcién del Meng,
Recibes 2 correos del dominio _ Elsegundo con las https://cenf.cen.biz/site/ ‘Trazabilidad - Comprobantes
FacturaCTSColombia@cen.biz ITESEREEEIE [EE IR EREEN y digita tu usuario y Recibidos”, encuentras los
la contrasefa de acceso contrasefia detalles de la factura electronica.

Para mas informacion comunicate con tu Director Comercial.

Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico Ustariz Gonzdlez Consumidor. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustdriz Gonzalez. Direccién: Carrera 11A # 96 - 51 Oficina 203
Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57)(1) 6108161 Fax:(57)(1)6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico: defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com.

© 2020 Chubb Group. Productos ofrecidos por una o mas de las Compaiifas del Grupo Chubb. Los productos ofrecidos no se encuentran disponibles en todas las jurisdicciones. Los
derechos sobre la marca comercial “Chubb”, su logotipo, y demas marcas relacionadas, son de propiedad de Chubb Limited.

Chubb. Insured.


http://www.chubb.com.co/
http://www.chubb.com.co/
mailto:defensoriachubb@ustarizabogados.com
http://www.ustarizabogados.com/
mailto:FacturaCTSColombia@cen.biz
mailto:olombia@cen.biz

ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINT!

ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINT!

cCH

Servicios en linea.
Ramo Operacion
12 RESPONSABILIDAD 22 Aum con mov p
Sucursal Vigencia del Seguro
Afo Mes Dia
05 CALI Desde 5023 03 31
Tomador Centro Oncologico de Antioquia S.A.
Direccion Carrera48 46 A Sur 107
Asegurado  Centro Oncologico de Antioquia S.A.
Direccion Carrera48 46 A Sur 107
Beneficiario TERCEROS AFECTADOS
Direccion NA
Intermediario
11111 MULTIBROKER
30352 AON RISK COLOMBIAS. A.
42617 AON RISK COLOMBIAS.A.
42618 AON RISK COLOMBIAS.A.

UBB

Podra consultar su p6liza de Responsabilidad
Civil o Todo Riesgo Construccionfirmada
digitalmente en www.chubb.com/coopcion

Hora
00

Poliza
60184

Ano
Hasta 50554 (3

Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 326-6200 PBX
Nit 860.026.518-6 (57 601) 319-0300
Carrera7 No. 71-21 Torre B Piso 7 (57 601) 319-0400
Bogota D.C. (57 601) 319-0408 Fax
Colombia www.chubb.com/co
Péliza Ant.:
Anexo Referencia
2 12006018400002
Fecha de Emision
Mes Dia Hora Afo Mes Dia
30 24 2023 04 21

C.C.ONIT 9002368502

Ciudad

envigado

C.C.ONIT 9002368502

Ciudad envigado
C.C. ONIT 11
Ciudad -

Informacion del Riesgo: La informacion del riesgo aseguradoy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particulares de la poliza.

POR VEDI O DEL PRESENTE ENDGSO Y DE CONFORM DAD CON LA DI STRI BUCI ON DEPRI MAS REALI ZADA PCR EL
ASEGURADO SE GENERA EL COBRO DE LA PRI MA A CENTRO ONCOLOG CODE ANTI OQUI A SAS CON NI T 900. 236. 850- 2
POR EL VALORDE COP$ 6.548.428 ANTES DE | VA

El presente seguro estd sujeto a exclusiones y limitaciones de cobertura que se describen y se definen detalladamente
en las condiciones generales del contrato de seguroy en las de cada uno de sus amparos adicionales.

Para mayor informacion contictenos al e-mail pagos.clientes@chubb.com

Salvo disposicion legal o contractual en contrario, el pago de la prima debera hacerse a mas tardar dentro del mes
siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la poliza o, si fuere el caso, de los certificados o anexos que se

expidan con fundamento en ella.

Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico
Ustdriz Gonzalez. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustériz Gonzdlez. Direccion: Carrera11A # 96 - 51 Oficina 203
Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57 601) 6108161 Fax:(57 601) 6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico:

defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com

Lamora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en
ella, producira la terminacién automatica del contrato y dara derecho al asegurador para exigir el pago dela
prima devengaday de los gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato.

Valor Prima Gravada

6.548.428,00 $COP

Valor Prima No Gravada 0,00 scop
Valor LV.A. 1.244.201,00 $COP
Total Prima 6.548.428,00 $COP
Gastos de Expedicion 12.000,00 $COP

L.V.A. Gastos Expedicion

2.280,00 $COP

La terminacion automadtica del presente seguro por mora en el pago de la prima, operara si a los 90 dias siguientes a la

emision del mismo, atin no se ha efectuado el pago correspondiente, entendiéndose este término como el plazo

pactado en contrario a lo dispuesto en el articulo 1066 del Codigo de Comercio.

De acuerdo con lo sefialado por la Resolucion 42 de 2020, los adquirientes de los servicios deberdn suministrar una
cuenta de correo electronico para la recepcion de las correspondientes facturas electrénicas que se expidan con
ocasion del servicio prestado. El no suministro de esta informacion no exime el deber de pago en los términos

sefalados por este contrato y la Ley. Ingrese a www.chubb.com/co opcion Servicios en linea, y alli podra descargar su

factura electrénica (aplica para emisiones con fecha posterior a 01-10-2020). En todo caso, su factura electrénica

podra ser solicitada a través del siguiente correo electrénico emisionfacturacionelectronica.co@chubb.com

CLIENTE

cCHUBB

Referencia de Pago
12006018400002

Tomador CentroOncolégico de Antioquia S.A.

Citibank Cta Ahs. 5019884025

Grupo Exito, Almacenes Exito,
Carulla, Surtimax y Super Inter

Bancolombia Cta Cte 04802651807
Davivienda Cta Cte 516990066

Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com

ENTIDAD BANCARIA

También puede realizar el pago en linea a través de nuestra pagina web www.chubb.com.co

Total Otros Pagos

Total a Pagar

TOMADOR

Cupo6n de Pago
Nit 860.026.518-6

Forma de Pago
Efectivo

Cheque
Cheque
Total a pagar

14.280,00 $COP

7.806.909,00 $COP

e

Chubb Seguros Colombia S.A.

Cod Bco
Cod Bco

v A B,

4157709998000629802012006018400002390000000000009600000000

(415)7709998000629(8020)12006018400002(3900)0000000000(96)00000000

VAMURIL



cCHUBB Referencia de Pago Electrénico Cupf)n de Pago
12006018400002 Cuota de

Fecha Limite de pago: 21 de Mayo de 2023

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

Nit 860.026.518-6
| Tomador  Centro Oncologicode Antioquia S.A. Forma de Pago
|:| Citibank Cta Ahs. 5019884025 |:| Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
o |:| Grupo Exito, Almacenes Exito, |:| Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
o Carulla, Surtimax y Super Inter 3 ) Cheque Cod Bco $
ﬁ Pagos en Linea a través de
o www.chubb.com/co Total a pagar $
>
Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com CLIENTE
e = e e e e = e = = = i — = —  — =
< -
E o HUUBB Referencia de Pago Electrénico CUDOH de Pago
g
: 12006018400002 Cuota de
g % Fecha Limite de pago: 21 de Mayo de 2023
E 3 Nit 860.026.518-6
(8]
Zw
£o | Tomador  Centro OncolGgico de Antioquia S.A. Forma de Pago
g |:| Citibank Cta Ahs. 5019884025 |:| Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
n
o) |:| Grupo Exito, Almacenes Exito, |:| Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
<D,: Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
= Pagos en Linea a través de
g www.chubb.com/co Total a pagar $

Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com

0275120060184000020106909003 ENTIDAD BANCARIA




CcCHUBBR Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 3266200 PBX

Nit 860.026.518-6 (57 601) 3190300
Carrera7 No.71-21 Torre BP7 (57 601) 3190408 Fax
Bogota D.C. (57 601) 3190400
Colombia www.chubb.com/co

Detalle de Vencimientos

Seccion Poliza Endoso |

12 RESPONSABILIDAD CIVIL 60.184 2

Centro Oncoldgico de Antioquia S.A.

MULTIBROKER

01 21/05/2023 $ 7.806.909,00

Premio Total en Moneda: $ 7.806.909,00

Factor de Cambio: 1,0000



SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Para tu facilidad y
conveniencia tienes las
siguientes alternativas
para descargar tu
factura electronica

--q_—-*

Es muy sencillo...

OPCION 1 A través de nuestro portal www.chubb.com.co

Facfuracmn Eleclromca |

Digita el No. de referencia de

Ingresa a Facturacion la poliza (lo encuentras en la caratula Descarga el PDF de la factura

Servicios
en Linea

Ingresa a www.chubb.com.co y
selecciona Servicios en Linea

electrénica delapéliza) y el NIT del Tomador y el archivo XML
(sin puntos y con digito de verificacién)

OPCION 2 A través de nuestra plataforma iChubb

| _ Ingresando al enlace donde hoy descargas la poéliza, también
encontraras la factura electronica.

- A través de la plataforma del CEN Financiero de nuestro
OPCION 3 proveedor aliado de facturacién electrénica.

El primero con el

Usuario creado en el CEN Figanciero Ment / Trazabilidad
CEN Financiero

Ingresa a Y en la opcién del Meng,
Recibes 2 correos del dominio _ Elsegundo con las https://cenf.cen.biz/site/ ‘Trazabilidad - Comprobantes
FacturaCTSColombia@cen.biz ITESEREEEIE [EE IR EREEN y digita tu usuario y Recibidos”, encuentras los
la contrasefa de acceso contrasefia detalles de la factura electronica.

Para mas informacion comunicate con tu Director Comercial.

Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico Ustariz Gonzdlez Consumidor. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustdriz Gonzalez. Direccién: Carrera 11A # 96 - 51 Oficina 203
Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57)(1) 6108161 Fax:(57)(1)6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico: defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com.

© 2020 Chubb Group. Productos ofrecidos por una o mas de las Compaiifas del Grupo Chubb. Los productos ofrecidos no se encuentran disponibles en todas las jurisdicciones. Los
derechos sobre la marca comercial “Chubb”, su logotipo, y demas marcas relacionadas, son de propiedad de Chubb Limited.

Chubb. Insured.


http://www.chubb.com.co/
http://www.chubb.com.co/
mailto:defensoriachubb@ustarizabogados.com
http://www.ustarizabogados.com/
mailto:FacturaCTSColombia@cen.biz
mailto:olombia@cen.biz

CcCHUBB Podra consultar su p6liza de Responsabilidad Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 326-6200 PBX

Civil o Todo Riesgo Construccion firmada Nit 860.026.518-6 (57 601) 319-0300
digitalmente en www.chubb.com/coopcion Carrera?7 No. 71-21 Torre B Piso 7 (57 601) 319-0400
Servicios en linea. Bogota D.C. (57 601) 319-0408 Fax
Colombia www.chubb.com/co
Poéliza Ant.:
Ramo Operacion Poliza Anexo Referencia
12 RESPONSABILIDAD 22 Aum conmov p 60488 13 12006048800013
Sucursal Vigencia del Seguro Fecha de Emision
Afo Mes Dia Hora Afo Mes Dia Hora Afo Mes Dia
09  MEDELLIN Desde 023 03 30 00 Hasta 5054 03 30 24 2023 05 09
Tomador Centro Oncolégico de Antioquia S.A. C.C.ONIT 9002368502
Direccion Carrera48 46 A Sur 107 Ciudad envigado
Asegurado  Centro Oncologico de Antioquia S.A. C.C.ONIT 9002368502
Direccion Carrera48 46 A Sur 107 Ciudad envigado
Beneficiario TERCEROS AFECTADOS C.C. ONIT 11
Direccion NA Ciudad -

Intermediario
30352 AON RISK COLOMBIAS. A.

42617 AON RISK COLOMBIAS.A.
42618 AON RISK COLOMBIAS.A.

Informacion del Riesgo: La informacion del riesgo aseguradoy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particulares de la poliza.

VEDI ANTE EL PRESENTE ENDOSO SE GENERA COBRO A: CENTRO ONCOLOG CO DE ANTI OQUI A CON NI T 900. 236. 850- 2
POR COP $94.529 ANTES DE | VA. PAGO DE PRI MA: 30, 60, 90 DI AS

<
@
w
3]
z
ER
<=
<
g3 .
WO Elpresente seguro estd sujeto a exclusiones y limitaciones de cobertura que se describen y se definen detalladamente
Z 8  enlascondiciones generales del contrato de seguroy en las de cada uno de sus amparos adicionales. Valor Prima Gravada 94.529.00 $COP
'g Para mayor informacion contactenos al e-mail pagos.clientes@chubb.com . ’
& Salvo disposicién legal o contractual en contrario, el pago de la prima debera hacerse a mas tardar dentro del mes Valor Prima No Gravada 0,00 $COP
u - . s . )
g siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la poliza o, si fuere el caso, de los certificados o anexos que se
o expidan con fundamento en ella. Valor LV.A. 17.961,00 $COP
(@] Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustdriz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico Total Prima 94.529,00 $COP
a] Ustdriz Gonzalez. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustériz Gonzdlez. Direccion: Carrera11A # 96 - 51 Oficina 203 = >
i Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57 601) 6108161 Fax:(57 601) 6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico: Gastos de Expedicion 12.000,00 $COP
o defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com LVA.G Expedici - ’
$| Lamoraen el pago dela prima de la poliza o delos certificados o anexos que se expidan con fundamento en | I'V-A-Gastos Expedicion 2.280,00 $cop
ella, producira la terminacién automatica del contrato y dara derecho al asegurador para exigir el pago dela Total Otros Pagos
prima devengaday de los gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato. 8 14.280,00 $COP

La terminacion automadtica del presente seguro por mora en el pago de la prima, operara si a los 90 dias siguientes a la
emision del mismo, atin no se ha efectuado el pago correspondiente, entendiéndose este término como el plazo Total aP:
pactado en contrario a lo dispuesto en el articulo 1066 del Codigo de Comercio. otala Pagar 126.770,00 $COP

De acuerdo con lo sefialado por la Resolucion 42 de 2020, los adquirientes de los servicios deberdn suministrar una
cuenta de correo electronico para la recepcion de las correspondientes facturas electrénicas que se expidan con
ocasion del servicio prestado. El no suministro de esta informacion no exime el deber de pago en los términos
sefalados por este contrato y la Ley. Ingrese a www.chubb.com/co opcion Servicios en linea, y alli podra descargar su

factura electrénica (aplica para emisiones con fecha posterior a 01-10-2020). En todo caso, su factura electrénica
podra ser solicitada a través del siguiente correo electrénico emisionfacturacionelectronica.co@chubb.com %(w ¥

CLIENTE TOMADOR Chubb Seguros Colombia S.A.
cCHUBB Referencia de Pago Cupon de Pago
12006048800013 Nit 860.026.518-6
< | Tomador Centro Oncoldogico de Antioquia S.A. Forma de Pago
2 Citibank Cta Ahs. 5019884025 Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
z<
<2 Grupo Exito, Almacenes Exito, Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
o .
Z g Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
o
g “ También puede realizar el pago en linea a través de nuestra pagina web www.chubb.com.co Total a pagar $
i Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com
2
0
(o]
(=DI 4157709998000629802012006048800013390000000000009600000000
>

VAMURIL
ENTIDAD BANCARIA (415)7709998000629(8020)12006048800013(3900)0000000000(96)00000000



cCHUBB Referencia de Pago Electrénico Cupf)n de Pago
12006048800013 Cuota de

Fecha Limite de pago: 08 de Junio de 2023

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

Nit 860.026.518-6
| Tomador  Centro Oncologicode Antioquia S.A. Forma de Pago
|:| Citibank Cta Ahs. 5019884025 |:| Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
o |:| Grupo Exito, Almacenes Exito, |:| Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
o Carulla, Surtimax y Super Inter 3 ) Cheque Cod Bco $
ﬁ Pagos en Linea a través de
o www.chubb.com/co Total a pagar $
>
Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com CLIENTE
e = e e e e = e = = = i — = —  — =
< -
I CHUBB Referencia de Pago Electrénico CUDOH de Pa 0
g
: 12006048800013 Cuota de
g % Fecha Limite de pago: 08 de Junio de 2023
E 3 Nit 860.026.518-6
(8]
Zw
£o | Tomador  Centro Oncoldgico de Antioquia S.A. Forma de Pago
g |:| Citibank Cta Ahs. 5019884025 |:| Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
n
o) |:| Grupo Exito, Almacenes Exito, |:| Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
<D,: Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
= Pagos en Linea a través de
g www.chubb.com/co Total a pagar $

Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com

0275120060488000130126770008 ENTIDAD BANCARIA




CcCHUBBR Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 3266200 PBX

Nit 860.026.518-6 (57 601) 3190300
Carrera7 No.71-21 Torre BP7 (57 601) 3190408 Fax
Bogota D.C. (57 601) 3190400
Colombia www.chubb.com/co

Detalle de Vencimientos

Seccion Poliza Endoso |

12 RESPONSABILIDAD CIVIL 60.488 13

Centro Oncoldgico de Antioquia S.A.

MULTIBROKER

01 08/06/2023 $ 126.770,00

Premio Total en Moneda: $ 126.770,00

Factor de Cambio: 1,0000



SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Para tu facilidad y
conveniencia tienes las
siguientes alternativas
para descargar tu
factura electronica

--q_—-*

Es muy sencillo...

OPCION 1 A través de nuestro portal www.chubb.com.co

Facfuracmn Eleclromca |

Digita el No. de referencia de

Ingresa a Facturacion la poliza (lo encuentras en la caratula Descarga el PDF de la factura

Servicios
en Linea

Ingresa a www.chubb.com.co y
selecciona Servicios en Linea

electrénica delapéliza) y el NIT del Tomador y el archivo XML
(sin puntos y con digito de verificacién)

OPCION 2 A través de nuestra plataforma iChubb

| _ Ingresando al enlace donde hoy descargas la poéliza, también
encontraras la factura electronica.

- A través de la plataforma del CEN Financiero de nuestro
OPCION 3 proveedor aliado de facturacién electrénica.

El primero con el

Usuario creado en el CEN Figanciero Ment / Trazabilidad
CEN Financiero

Ingresa a Y en la opcién del Meng,
Recibes 2 correos del dominio _ Elsegundo con las https://cenf.cen.biz/site/ ‘Trazabilidad - Comprobantes
FacturaCTSColombia@cen.biz ITESEREEEIE [EE IR EREEN y digita tu usuario y Recibidos”, encuentras los
la contrasefa de acceso contrasefia detalles de la factura electronica.

Para mas informacion comunicate con tu Director Comercial.

Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico Ustariz Gonzdlez Consumidor. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustdriz Gonzalez. Direccién: Carrera 11A # 96 - 51 Oficina 203
Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57)(1) 6108161 Fax:(57)(1)6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico: defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com.

© 2020 Chubb Group. Productos ofrecidos por una o mas de las Compaiifas del Grupo Chubb. Los productos ofrecidos no se encuentran disponibles en todas las jurisdicciones. Los
derechos sobre la marca comercial “Chubb”, su logotipo, y demas marcas relacionadas, son de propiedad de Chubb Limited.

Chubb. Insured.


http://www.chubb.com.co/
http://www.chubb.com.co/
mailto:defensoriachubb@ustarizabogados.com
http://www.ustarizabogados.com/
mailto:FacturaCTSColombia@cen.biz
mailto:olombia@cen.biz

CcCHUBB Podra consultar su p6liza de Responsabilidad Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 326-6200 PBX

Civil o Todo Riesgo Construccion firmada Nit 860.026.518-6 (57 601) 319-0300
digitalmente en www.chubb.com/coopcion Carrera?7 No. 71-21 Torre B Piso 7 (57 601) 319-0400
Servicios en linea. Bogota D.C. (57 601) 319-0408 Fax
Colombia www.chubb.com/co
Poéliza Ant.:
Ramo Operacion Poliza Anexo Referencia
12 RESPONSABILIDAD 22 Aum con mov p 60488 14 12006048800014
Sucursal Vigencia del Seguro Fecha de Emision
Afo Mes Dia Hora Afo Mes Dia Hora Afo Mes Dia
09  MEDELLIN Desde 023 03 30 00 Hasta 5054 03 30 24 2023 05 09
Tomador Centro Oncolégico de Antioquia S.A. C.C.ONIT 9002368502
Direccion Carrera48 46 A Sur 107 Ciudad envigado
Asegurado  Centro Oncologico de Antioquia S.A. C.C.ONIT 9002368502
Direccion Carrera48 46 A Sur 107 Ciudad envigado
Beneficiario TERCEROS AFECTADOS C.C.ONIT 11
Direccion NA Ciudad -

Intermediario
30352 AON RISK COLOMBIAS. A.

42617 AON RISK COLOMBIAS.A.
42618 AON RISK COLOMBIAS.A.

Informacion del Riesgo: La informacion del riesgo aseguradoy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particulares de la poliza.

VEDI ANTE EL PRESENTE ENDOSO SE GENERA COBRO A: ~CENTRO ONCOLOG CO DE ANTI OQUI A CON NI T 900. 236. 850- 2
POR COP $2.453.416 PAGO DE PRI MA: 30, 60, 90 DI AS

<
@
w
o
z
ER
<=
<
g3 .
WO Elpresente seguro estd sujeto a exclusiones y limitaciones de cobertura que se describen y se definen detalladamente
Z 8  enlascondiciones generales del contrato de seguroy en las de cada uno de sus amparos adicionales. Valor Prima Gravada 0.00 $CoP
'g Para mayor informacion contictenos al e-mail pagos.clientes@chubb.com . ’
& Salvo disposicion legal o contractual en contrario, el pago de la prima debera hacerse a mas tardar dentro del mes Valor Prima No Gravada 2.453.416,00 $COP
u - . s . )
g siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la poliza o, si fuere el caso, de los certificados o anexos que se
o expidan con fundamento en ella. Valor LV.A. 0,00 $cop
(@] Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustdriz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico Total Prima 2.453.416,00 $COP
a] Ustdriz Gonzalez. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustériz Gonzdlez. Direccion: Carrera11A # 96 - 51 Oficina 203 = - =
< Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57 601) 6108161 Fax:(57 601) 6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico: Gastos de Expedicion
| - ’ L ; 0,00 $COoP
o defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com LV.A. Gastos Expedici ’
S Lamora en el pago dela prima de la péliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en | - GaStos Expedicion 0,00 $cop
ella, producira la terminacién automatica del contrato y dara derecho al asegurador para exigir el pago dela Total Otros Pagos
prima devengaday de los gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato. 8 0,00 $CopP

La terminacion automadtica del presente seguro por mora en el pago de la prima, operara si a los 90 dias siguientes a la
emision del mismo, atin no se ha efectuado el pago correspondiente, entendiéndose este término como el plazo Total aP:
pactado en contrario a lo dispuesto en el articulo 1066 del Codigo de Comercio. otala Pagar 2.453.416,00 $COP

De acuerdo con lo sefialado por la Resolucion 42 de 2020, los adquirientes de los servicios deberdn suministrar una
cuenta de correo electronico para la recepcion de las correspondientes facturas electrénicas que se expidan con
ocasion del servicio prestado. El no suministro de esta informacion no exime el deber de pago en los términos
sefalados por este contrato y la Ley. Ingrese a www.chubb.com/co opcion Servicios en linea, y alli podra descargar su

factura electrénica (aplica para emisiones con fecha posterior a 01-10-2020). En todo caso, su factura electrénica
podra ser solicitada a través del siguiente correo electrénico emisionfacturacionelectronica.co@chubb.com %(w ¥

CLIENTE TOMADOR Chubb Seguros Colombia S.A.
cCHUBB Referencia de Pago Cupon de Pago
12006048800014 Nit 860.026.518-6
< | Tomador Centro Oncoldogico de Antioquia S.A. Forma de Pago
2 Citibank Cta Ahs. 5019884025 Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
z<
<2 Grupo Exito, Almacenes Exito, Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
o .
Z g Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
o
g “ También puede realizar el pago en linea a través de nuestra pagina web www.chubb.com.co Total a pagar $
i Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com
2
0
(o]
(=DI 4157709998000629802012006048800014390000000000009600000000
>

VAMURIL
ENTIDAD BANCARIA (415)7709998000629(8020)12006048800014(3900)0000000000(96)00000000



cCHUBB Referencia de Pago Electrénico Cupf)n de Pago
12006048800014 Cuota de

Fecha Limite de pago: 08 de Junio de 2023

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

Nit 860.026.518-6
| Tomador  Centro Oncologicode Antioquia S.A. Forma de Pago
|:| Citibank Cta Ahs. 5019884025 |:| Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
o |:| Grupo Exito, Almacenes Exito, |:| Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
o Carulla, Surtimax y Super Inter 3 ) Cheque Cod Bco $
ﬁ Pagos en Linea a través de
o www.chubb.com/co Total a pagar $
>
Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com CLIENTE
e = e e e e = e = = = i — = —  — =
< -
I CHUBB Referencia de Pago Electrénico CUDOH de Pa 0
g
: 12006048800014 Cuota de
g % Fecha Limite de pago: 08 de Junio de 2023
E 3 Nit 860.026.518-6
(8]
Zw
£o | Tomador  Centro Oncoldgico de Antioquia S.A. Forma de Pago
g |:| Citibank Cta Ahs. 5019884025 |:| Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
n
o) |:| Grupo Exito, Almacenes Exito, |:| Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
<D,: Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
= Pagos en Linea a través de
g www.chubb.com/co Total a pagar $

Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com

0275120060488000140153416008 ENTIDAD BANCARIA




CcCHUBBR Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 3266200 PBX

Nit 860.026.518-6 (57 601) 3190300
Carrera7 No.71-21 Torre BP7 (57 601) 3190408 Fax
Bogota D.C. (57 601) 3190400
Colombia www.chubb.com/co

Detalle de Vencimientos

Seccion Poliza Endoso |

12 RESPONSABILIDAD CIVIL 60.488 14

Centro Oncoldgico de Antioquia S.A.

MULTIBROKER

01 08/06/2023 $ 2.453.416,00

Premio Total en Moneda: $ 2.453.416,00

Factor de Cambio: 1,0000



ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINT!

ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINT!

CcCHUBB Podra consultar su p6liza de Responsabilidad Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 326-6200 PBX

Civil o Todo Riesgo Construccion firmada Nit 860.026.518-6 (57 601) 319-0300
digitalmente en www.chubb.com/coopcion Carrera?7 No. 71-21 Torre B Piso 7 (57 601) 319-0400
Servicios en linea. Bogota D.C. (57 601) 319-0408 Fax
Colombia www.chubb.com/co
Péliza Ant.:
Ramo Operacion Poliza Anexo Referencia
12 RESPONSABILIDAD 1 P Declaracion 60184 0 12006018400000
Sucursal Vigencia del Seguro Fecha de Emision
Ano Mes Dia Hora Afo Mes Dia Hora Afo Mes Dia
05 CALI Desde 5023 03 31 00 Hasta 54554 03 30 24 2023 04 21
Tomador CLINICAIMBANACO SAS C.C. ONIT 8903072005
Direccion CR38A #5A100 Ciudad CALI
Asegurado  CLINICAIMBANACOSAS C.C. ONIT 8903072005
Direccion CR38 A #5A100 Ciudad CALI
Beneficiario TERCEROS AFECTADOS C.C.ONIT 11
Direccion NA Ciudad -

Intermediario
11111 MULTIBROKER

Informacion del Riesgo: La informacion del riesgo aseguradoy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particulares de la poliza.
RENUEVA POLI ZA NRO. 0052286

POR SOLI CI TUD DEL ASEGURADO Y SEGUN COMUNI CACI ON DEL BROKER SE RENUEVA LA PRESENTE POLI ZA.
* ACUERDO DE PAGO. SEGUN LO RELACI ONADO EN CONDI CONES PARTI CULARES DE LA PQLI ZA

El presente seguro estd sujeto a exclusiones y limitaciones de cobertura que se describen y se definen detalladamente

en las condiciones generales del contrato de seguroy en las de cada uno de sus amparos adicionales. Valor Prima Gravada 0.00 $CoP
Para mayor informacion contictenos al e-mail pagos.clientes@chubb.com ’

Salvo disposicion legal o contractual en contrario, el pago de la prima debera hacerse a mas tardar dentro del mes Valor Prima No Gravada 0,00 $COP
siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la poliza o, si fuere el caso, de los certificados o anexos que se

expidan con fundamento en ella. Valor LV.A. 0,00 $cop
Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustdriz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico Total Prima 0,00 $COP
Ustdriz Gonzalez. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustériz Gonzdlez. Direccion: Carrera11A # 96 - 51 Oficina 203 >

Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57 601) 6108161 Fax:(57 601) 6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico: Gastos de Expedicion 0,00 $COP
defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com . ’

La mora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en LV.A. Gastos Expedicion 0,00 $cop
ella, producira la terminacién automatica del contrato y dara derecho al asegurador para exigir el pago dela Total Otros Pagos

prima devengaday de los gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato. 8 0,00 $CopP

La terminacion automadtica del presente seguro por mora en el pago de la prima, operara si a los 90 dias siguientes a la
emision del mismo, atin no se ha efectuado el pago correspondiente, entendiéndose este término como el plazo Total aP:
pactado en contrario a lo dispuesto en el articulo 1066 del Codigo de Comercio. otala Pagar 0,00 $cor

De acuerdo con lo sefialado por la Resolucion 42 de 2020, los adquirientes de los servicios deberdn suministrar una
cuenta de correo electronico para la recepcion de las correspondientes facturas electrénicas que se expidan con
ocasion del servicio prestado. El no suministro de esta informacion no exime el deber de pago en los términos
sefalados por este contrato y la Ley. Ingrese a www.chubb.com/co opcion Servicios en linea, y alli podra descargar su

factura electrénica (aplica para emisiones con fecha posterior a 01-10-2020). En todo caso, su factura electrénica
podra ser solicitada a través del siguiente correo electrénico emisionfacturacionelectronica.co@chubb.com %{w ¥

CLIENTE TOMADOR Chubb Seguros Colombia S.A.
cCHUBB Referencia de Pago Cupon de Pago
12006018400000 Nit 860.026.518-6
Tomador CLINICAIMBANACO SAS Forma de Pago

Citibank Cta Ahs. 5019884025 Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $

Grupo Exito, Almacenes Exito, Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $

Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
También puede realizar el pago en linea a través de nuestra pagina web www.chubb.com.co Total a pagar $

Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com

4157709998000629802012006018400000390000000000009600000000

VAMURIL
ENTIDAD BANCARIA (415)7709998000629(8020)12006018400000(3900)0000000000(96)00000000



SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

POLIZA No.

ANEXO No. PAG. No.
12/60184 0000 1

CLINICA IMBANACO S.A.S

Tomador:

Asegurado:

Vigencia:

CONDICIONES PARTICULARES

CLINICA IMBANACO S.A.S

CLINICA MEDELLIN S.A.S.

INVERSIONES MEDICAS DE ANTIOQUIA S.A.
CEDIMED SAS

CLINICA DEL PRADO SAS

CLINICA DE LA MUJER SAS

CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA SAS
CLINICA OFTALMOLOGICA DE ANTIOQUIA SAS

OFTALMOS SERVICIOS SAS

CLINICA IMBANACO S.A.S

CLINICA MEDELLIN S.A.S.

INVERSIONES MEDICAS DE ANTIOQUIA S.A.
CEDIMED SAS

CLINICA DEL PRADO SAS

CLINICA DE LA MUJER SAS

CENTRO ONCOLOGICO DE ANTIOQUIA
CLINICA OFTALMOLOGICA DE ANTIOQUIA SAS

OFTALMOS SERVICIOS SAS

12 meses :

Desde Marzo 31 de 2023 a las 00:00 horas Hasta
Marzo 30 de 2024 a las 24:00 horas




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

POLIZA No.

ANEXO No. PAG. No.
12/60184 0000 2

CLINICA IMBANACO S.A.S

Interes:

Delimitacion Territorial:

Jurisdiceion:

Modalidad de Cobertura:

Retroactividad v fecha de antiguedad:

Clinica Imbanaco SAS

Responsabilidad Civil Profesional Médica.

Colombia

Colombia

Claims Made

Retroactividad:

Para el Limite Asegurado hasta COP$2.500.000.000 por toda y cada reclamacion y en el agregado anual,
la fecha de retroactividad sera Enero 30 de 2005.

Para el Limite Asegurado mayor a COP$2.500.000.000 por toda y cada reclamacion y en el agregado
anual, la fecha de retroactividad sera Enero 30 de 2008.

CONDICION APLICABLE PARA LA FECHA DE RETROACTIVIDAD OTORGADA EN ESTA POLIZA: LA
ASEGURADORA NO SERA RESPONSABLE Y EL ASEGURADO RENUNCIA AL LLAMAMIENTO
EN GARANTIA DE LA ASEGURADORA, POR CUALQUIER EVENTO, RECLAMO, ACTO MEDICO
ERROENO Y/0O CIRCUNSTANCIA QUE PUEDA ESTAR CUBIERTA POR OTRA POLIZA CUYA
MODALIDAD SEA DISTINTA A LA DE CLAIMS MADE.

LA ANTERIOR CONDICION QUEDA COMO EXCLUSION ABSOLUTA.

Fecha de antiguedad: Agosto 15 de 2019

Clinica Medellin SAS

Retroactividad: Septiembre 22 2007

CONDICION APLICABLE PARA LA FECHA DE RETROACTIVIDAD OTORGADA EN ESTA POLIZA: LA
ASEGURADORA NO SERA RESPONSABLE Y EL ASEGURADO RENUNCIA AL LLAMAMIENTO
EN GARANTIA DE LA ASEGURADORA, POR CUALQUIER EVENTO, RECLAMO, ACTO MEDICO
ERROENO Y/0O CIRCUNSTANCIA QUE PUEDA ESTAR CUBIERTA POR OTRA POLIZA CUYA
MODALIDAD SEA DISTINTA A LA DE CLAIMS MADE.

LA ANTERIOR CONDICION QUEDA COMO EXCLUSION ABSOLUTA.

Fecha de antiguedad: Septiembre 22 2019




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

POLIZA No. ANEXO No. PAG. No.
12/60184 0000 3

CLINICA IMBANACO S.A.S

Inversiones Medicas de Antioquia S.A.
Retroactividad: Enero 31 2012
Fecha de antiguedad: Mayo 01 2019
Cedimed
Retroactividad: Octubre 24 2010
Fecha de antiguedad: Enero 012019
Clinica del Prado
Retroactividad: Enero 31 2015

Si con anterioridad a la primera poéliza contratada con Chubb el tomador tenia contratada con otra
aseguradora una poéliza sobre el mismo riesgo y bajo el esquema de claims made, se tendra como fecha de
retroactividad la que indique esa poliza anterior, siempre que (1) haya estado vigente sin interrupciones
desde la fecha de retroactividad hasta el inicio de la vigencia de la péliza de Chubb y (2) se entregue a
Chubb, con la solicitud de seguro, una copia de la p6liza anterior y de su clausula de retroactividad

Fecha de antiguedad: Enero 012021
Clinica de 1a Mujer
Retroactividad: Junio 15 2007

CONDICION APLICABLE PARA LA FECHA DE RETROACTIVIDAD OTORGADA EN ESTA POLIZA: LA
ASEGURADORA NO SERA RESPONSABLE Y EL ASEGURADO RENUNCIA AL LLAMAMIENTO
EN GARANTIA DE LA ASEGURADORA, POR CUALQUIER EVENTO, RECLAMO, ACTO MEDICO
ERROENO Y/0O CIRCUNSTANCIA QUE PUEDA ESTAR CUBIERTA POR OTRA POLIZA CUYA
MODALIDAD SEA DISTINTA A LA DE CLAIMS MADE.

LA ANTERIOR CONDICION QUEDA COMO EXCLUSION ABSOLUTA.
Fecha de antiguedad: Septiembre 30 de 2021

Centro Oncologico de Antioquia

Retroactividad: Febrero 20 de 2021

Se cubren los hechos ocurridos a partir del inicio de la vigencia de la primera poéliza contratada con Chubb
Seguros Colombia S.A. Si con anterioridad a la primera pdliza contratada con Chubb el tomador tenia
contratada con otra aseguradora una poéliza sobre el mismo riesgo y bajo el esquema de claims made, se
tendra como fecha de retroactividad la que indique esa poéliza anterior, siempre que (1) haya estado vigente
sin interrupciones desde la fecha de retroactividad hasta el inicio de la vigencia de la poliza de Chubb y (2)
se entregue a Chubb, con la solicitud de seguro, una copia de la poéliza anterior y de su cldusula de
retroactividad




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

POLIZA No. ANEXO No. PAG. No.

C H |_| B B " 12/60184 0000 4

CLINICA IMBANACO S.A.S

Para limites superiores a COP3.300.000.000 la fecha de retroactividad sera Marzo 22 de 2022 a las 00:00
horas

Fecha de antiguedad: Febrero 20 de 2021

Clinica Oftalmologica de Antioquia SAS

Retroactividad: Fecha de iniciacion vigencia de la poliza con Chubb 2023

Fecha de antiguedad: Marzo 31 de 2023

Oftalmos Servicios SAS

Retroactividad: Fecha de iniciacion vigencia de la poliza con Chubb 2023

Fecha de antiguedad: Marzo 31 de 2023

Condiciones Economicas (Opciones)

SE EXLUYEN GASTOS LEGALES

SE EXCLUYEN GASTOS LEGALES, GASTOS DE DEFENSA Y CUALQUIER TIPO DE GASTOS
RELACIONADOS

DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA POLIZA PERMANECEN SIN CAMBIO.

Limite de responsabilidad Deducible por Reclamo Prima Anual Antes de IVA
Cop $5.000.000.000 por Dafios: 10% minimo COP 150.000.000 | COP$2.857.485.860

reclamo y en el agregado parala |POT reclamo

vigencia

+ Gastos de emision $12.000

Cobertura Basica
»> COBERTURA DE RESPONSABILIDAD CIVIL PARA INSTITUCIONES MEDICAS

POR LA PRESENTE POLIZA, EN DESARROLLO DEL INCISO 1 DEL ARTiCULO 4 DE LA LEY 389 DE
1997, EL ASEGURADOR INDEMNIZARA EN EXCESO DEL DEDUCIBLE Y HASTA EL LIMITE DE
RESPONSABILIDAD, LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES A CARGO DEL ASEGURADO,
PROVENIENTES DE UNA RECLAMACION PRESENTADA POR PRIMERA VEZ EN CONTRA DEL
ASEGURADO DURANTE EL PERIODO CONTRACTUAL DERIVADA DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL
IMPUTABLE AL ASEGURADO DE ACUERDO CON LA LEY( Y/O DURANTE EL PERIODO
ADICIONAL PARA RECIBIR RECLAMACIONES, EN CASO EN QUE ESTE ULTIMO SEA
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CONTRATADO), POR CAUSA DE UN ACTO MEDICO ERRONEO EN LA PRESTACION DE SUS
SERVICIOS PROFESIONALES.

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD CIVIL IMPUTABLE AL
ASEGURADO POR LAS RECLAMACIONES DERIVADAS DE UN ACTO MEDICO ERRONEO DEL
PERSONAL MEDICO, PARAMEDICO, MEDICO AUXILIAR, FARMACEUTA, LABORATORISTA,
ENFERMER{A O ASIMILADOS, BAJO RELACION LABORAL CON EL ASEGURADO O
AUTORIZADOS POR ESTE PARA TRABAJAR EN SUS INSTALACIONES MEDIANTE CONTRATO Y/O
CONVENIO ESPECIAL, AL SERVICIO DEL MISMO

LOS ACTOS MEDICOS ERRONEOS QUE ORIGINEN UNA RECLAMACION DEBEN HABER SIDO
COMETIDOS CON POSTERIORIDAD AL INICIO DE LA FECHA DE RETROACTIVIDAD
ESPECIFICADA EN LAS CONDICIONES PARTICULARES Y CON ANTERIORIDAD A LA
FINALIZACION DEL PERIODO CONTRACTUAL.

Extensiones de Cobertura Basicas

Haciendo parte del limite agregado anual de la poliza

Cobertura para cirugias reconstructivas. 100%

Cobertura para el suministro, prescripcién o administracién de medicamento. 100%

Cobertura para la utilizacion y posesién de instrumentos propios de la medicina. | 100%

Cobertura para dafios extrapatrimoniales. 100%

Exclusiones Adicionales

El asegurador no sera responsable de pagar daiios ni gastos legales derivados de una reclamacion
por responsabilidad civil, cuando dichos dafnos y gastos legales sean originados en, basados en, o
atribuibles directa o indirectamente a:

>

>

ACTOS MEDICOS RESPECTO DE CIRUGIAS BARIATRICAS ESTETICAS

RECLAMOS PRESENTADAS POR TERCEROS RESPECTO DE ACTIVIDADES DISTINTAS A LAS
PROFESIONALES MEDICAS, COMO SON LA GESTION Y SERVICIOS DE APOYO ADMINISTRATIVO,
AUTORIZACIONES DE CITAS MEDICAS, AUTORIZACIONES DE MEDICAMENTOS, AUTORIZACIONES
REFERENTE A ORDENES Y/O FUNCIONES EMPRESARIALES NO MEDICOS, COMPRA DE ACTIVOS
COMO EDIFICIOS, EQUIPOS Y MEDICAMENTOS ETC. CUALQUIER ACTIVIDAD RELACIONADA CON
DIRECTORES Y ADMINISTRADORES Y TODO LO RELACIONADO CON MANAGED CARE E&O.

QUEDA EXCLUIDO CUALQUIER RECLAMACION POR EL INCUMPLIMIENTO DE LAS GARANTIAS
CONTEMPLADAS EN LA SECCION 25 DE LA PRESENTE POLIZA.

EXCLUSION OFAC: ESTE SEGURO NO SE APLICA EN LA MEDIDA EN QUE LAS SANCIONES
ECONOMICAS O COMERCIALES U OTRAS LEYES O REGULACIONES NOS PROHIBAN PROPORCIONAR
EL SEGURO, INCLUIDO, ENTRE OTROS, EL PAGO DE RECLAMACIONES. TODOS LOS DEMAS TERMINOS
Y CONDICIONES DE LA POLIZA NO SE MODIFICAN.

Se modifica la exclusién 3.27. CIRUGIAS ESTETICAS O PLASTICAS y en su lugar se reemplaza por la
siguiente:
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EL ASEGURADOR NO SERA RESPONSABLE DE PAGAR DANOS NI GASTOS LEGALES DERIVADOS
DE UNA RECLAMACION POR RESPONSABILIDAD CIVIL, CUANDO DICHOS DANOS Y GASTOS
LEGALES SEAN ORIGINADOS EN, BASADOS EN, O ATRIBUIBLES DIRECTA O INDIRECTAMENTE A:

3.27. CIRUGIAS Y/O PROCEDIMIENTOS ESTETICOS O PLASTICOS
ACTOS MEDICOS DE CIRUGIAS Y/O PROCEDIMIENTOS ESTETICOS O PLASTICOS

> SE MODIFICA LA SIGUIENTE EXCLUSION A LA POLIZA UNICAMENTE PARA EL ASEGURADO CLINICA
DE LA MUJER SAS

EXCLUSION INTERRUPCION PREMATURA Y/O FORZADA DEL EMBARAZO MODIFICADO
SE MODIFICA LA EXCLUSION 3.24 DEL CLAUSULADO DE LA SIGUIENTE FORMA:
3.24 INTERRUPCION PREMATURA Y/O FORZADA DEL EMBARAZO

ACTOS MEDICOS ERRONEOS FRENTE A CUALQUIER TRATAMIENTO MEDICO CUYO OBJETIVO SEA
LA INTERRUPCION PREMATURA Y/O FORZADA DEL EMBARAZO EXCEPTO CUANDO LA SALUD O VIDA
DE LA MUJER ESTA EN RIESGO, O POR EXIGENCIA LEGAL Y CONSTITUCIONAL LA CLINICA SE VEA
OBLIGADA A HACER EL TRATAMIENTO.

LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA POLIZA PERMANECEN SIN CAMBIO.

» EXCLUSION GASTOS LEGALES

SE EXCLUYEN GASTOS LEGALES, GASTOS DE DEFENSA Y CUALQUIER TIPO DE GASTOS
RELACIONADOS

DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA POLIZA PERMANECEN SIN CAMBIO.
Condiciones Adicionales

» La poliza opera bajo el sistema de aseguramiento base reclamacion “Claims-Made”, es decir, se cubren
todas las reclamaciones presentadas por primera vez, durante la vigencia de la péliza, en un todo de
acuerdo con lo establecido en el articulo cuarto de la ley 389 de 1997

» Todas las extensiones y coberturas forman parte y no operaran en adicién al limite total agregado de la
poliza

» Fecha de retroactividad: Segtn seccion “ fecha de retroactividad” de estas condiciones particulares

> Fecha de Reconocimiento de antiguedad: Segin seccion “ fecha de antiguedad” de estas condiciones
particulares.

> PERIODO ADICIONAL PARA RECIBIR RECLAMACIONES de acuerdo a lo estipulado en la
condicion 8 del Clausulado General: 150% de la Gltima prima anual para un periodo de 24 meses

» Se cubre la culpa grave inicamente en los casos en que ésta no se asemeje al dolo de conformidad con la ley
colombiana.
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» Las partes ( Tomador y Asegurador) acuerdan que cualquier controversia que se suscite entre ellas con

ocasion de la celebracion, ejecucion de las obligaciones nacidas del contrato de seguros y terminaciéon del
mismo, sera dirimida por un tribunal de arbitramento, el cual estara integrado por tres arbitros designados
de comun acuerdo por las partes, o en su defecto, por arbitros inscritos en la lista del Centro de Arbitraje y
Conciliacién de la Camara de Comercio de Bogota. El arbitraje serd en derecho y se sujetara a la
normatividad juridica vigente. La partes fijan como domicilio la ciudad de Bogota y como sede, el Centro de
Arbitraje y Conciliaciéon de la CAmara de comercio de la misma. No obstante lo convenido aqui, las partes
acuerdan que la clausula compromisoria no podria ser invocada por la compania en aquellos casos en los
cuales un tercero (damnificado) demande al asegurado ante cualquier jurisdiccidn y este a su vez llame en
garantia a la Compainia. No obstante lo convenido en la presente clausula, las partes acuerdan que la
presente condicién no podra ser invocada por el asegurador en aquellos casos en los cuales un tercero
demande ante cualquier jurisdiccion y este a su vez llame en garantia a la aseguradora

ALIANZA MEDELLIN ANTIOQUIA EPS S.A.S — SAVIA SALUD EPS con Nit. 900.604.350-0 es
considerado como Asegurado Adicional bajo esta pdliza inicamente respecto a cualquier Reclamaciéon
presentada por un tercero por la responsabilidad solidaria a consecuencia de Acto Médico Erréneo
cometidos por CLINICA MEDELLIN S.A. en la prestacién de los Servicios Profesionales en virtud del
contrato No. 0010-2021. Lo Anterior Sujeto a las condiciones generales de la pdliza y sujeto a los términos,
condiciones, limitaciones y exclusiones de la p6liza.

LA NACION-MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL- FUERZAS MILITARES DE COLOMBIA FUERZA
AEREACOLOMBIANA- ESTABLECIMIENTO DE SANIDAD MILITAR -ESCUELA MILITAR DE
AVIACION es considerado como Asegurado Adicional bajo esta péliza iinicamente respecto a cualquier
Reclamacién presentada por un tercero por la responsabilidad solidaria a consecuencia de Acto Médico
Erréneo cometidos por el Asegurado en la prestacion de los Servicios Profesionales en virtud del contrato
No. 030-00- S-ESM-EMAVI-2022 con CLINICA IMBANACO S.A.S. Lo Anterior Sujeto a las condiciones
generales de la poéliza y sujeto a los términos, condiciones, limitaciones y exclusiones de la péliza

NUEVA EMPRESA PROMOTORA DE SALUD S.A — NUEVA EPS S.A.” es considerado como Asegurado
Adicional bajo esta poéliza inicamente respecto a cualquier Reclamacién presentada por un tercero por la
responsabilidad solidaria a consecuencia de Acto Médico Erroneo cometidos por el Asegurado en la
prestacion de los Servicios Profesionales en virtud del contrato No. 01-01-04 firmado con CLINICA
MEDELLIN S.A.. Lo Anterior Sujeto a las condiciones generales de la péliza y sujeto a los términos,
condiciones, limitaciones y exclusiones de la pdliza.

NUEVA EPS PROMOTORA DE SALUD S.A. — NUEVA EPS S.A. NIT. 900.156.264-2 es considerado como
Asegurado adicional bajo esta poéliza, sin perjuicio de su condicion de tercero y tinicamente respecto a
cualquier Reclamacién de Responsabilidad Civil Profesional, presentada por un tercero, a consecuencia de
Acto Médico Erréneo cometidos por el Asegurado en la prestacion de los Servicios Profesionales en virtud
del CONTRATO No. 000240-2021de prestacion de servicios de salud , suscrito entre NUEVA EPS
PROMOTORA DE SALUD S.A. — NUEVA EPS S.A. y CLINICA IMBANACO S.A.S.

Lo anterior Sujeto a las condiciones generales de la poliza y sujeto a los términos, condiciones,
limitaciones y exclusiones de la poliza.

Realizar comites trimestrales con el asegurado, nuestra area de claims, suscripcion y el corredor de
seguros para revision de siniestralidad.
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> Todas las alteraciones y/o modificaciones y/o extensiones deberan ser acordadas por los CHUBB
SEGUROS.

» Términos, textos y condiciones segtin clausulado ELITE MEDICOS - SEGURO DE RESPONSABILIDAD
CIVIL PROFESIONAL MEDICA PARA INSTITUCIONES MEDICAS 14/09/2020-1305-P-06-
CLACHUBB20160043-000I 14/09/2020-1305-NT-06-P&CNTCHUBBSEG041

Requerimientos de Informaciéon

La siguiente informacion debera ser entregada a CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A. antes de la fecha de inicio de
vigencia. Las condiciones otorgadas en esta cotizacidn , estaran sujetas a la informacion solicitada. Dependiendo
del anélisis de dicha informacién, CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A., se reserva el derecho de mantener,
modificar o retirar los términos y condiciones cotizados.

> Indicar las medidas correctivas tomadas por Inversiones Medicas de Antioquia en el reclamo No. 354527 .

» Formulario de Conocimiento del cliente, de acuerdo con las regulaciones de la Superintendencia Financiera
para compaiiias de Seguros.

» Adjuntar la documentacién soporte requerida para personas juridicas:

v' Original del certificado de Existencia y Representacion Legal, expedido por la Cidmara de
Comercio, con expedicién no superior a tres (3) meses

v Fotocopia del Registro Unico Tributario (RUT)
v Fotocopia del documento de identificaciéon del Representante Legal.

v Estados financieros comparativos 2022-2021

Participacion CHUBB: 100% de la anterior Suma Asegurada y prima
Términos de Pago de Prima:
PLAM DE PAGOS SOLICITADD: FECHA 3% PRIMA
Instalamento 1: 34% a los 60
dias 30/5,/2023 4%
Instalamento 2: 33% a los 50
dias 29/5(2023 3%
Instalamento 3: 33% a los
120 dias 29/7/2023 EEE

Nota 1:

Chubb Seguros Colombia es una subsidiaria de una compaiiia estadounidense. Como resultado, Chubb
Seguros Colombia esta sujeto a ciertas leyes y regulaciones de los EE. UU., ademaés de las restricciones de
sanciones nacionales, de la UE y de la ONU, que pueden prohibirle proporcionar cobertura o pagar
reclamaciones de siniestros a ciertas personas o entidades o asegurar ciertos tipos de actividades
relacionadas con ciertos paises como Iran, Siria, Corea del Norte, Region de Crimea y Cuba.
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CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.

Contacto

CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.
Nit. 860.026.518-6

Carrera 7 No. 71-21, Torre B Piso 7
A.A. 29782

571 326-6200 Tels

Bogota D.C., Colombia
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Para tu facilidad y
conveniencia tienes las
siguientes alternativas
para descargar tu
factura electrénica

Es muy sencillo...

OPCION 1 A travésde nuestro portal www.chubb.com.co

Servicios [l-‘an:tur.:cu'm Electrénica I

Ingresa a www.chubb.com.co y Ingresa a Facturacion [EN [

Descarga el PDF de la factura
selecciona Servicios en Linea electronica dal v el archivo XML

OPCION 2 A través de nuestra plataforma iChubb

l l Ingresando al enlace donde hoy descargas la podliza, también
encontraras la factura electréonica.

2 A través de la plataforma del CEN Financiero de nuestro
OPCION 3 proveedor aliado de facturacién electrénica.

El primero con el
Usuario creado en el I

CEN Financiero ] [ Mena / Trazabilidad I
CEN Financiero

v

El segundo con las
instrucciones para crear
la contrasefia de acceso

Ingresa a

Recibes 2 correos del dominio https: / / cenf.cen.biz/site/

FacturaCTSColom bia @ce n.biz y digita tu usuario y s”, encuentras los

contrasefia detalles de la factura electronica.

Para mas informacién comunicate con tu Director Comercial.

Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico Ustdriz Gonzalez Consumidor. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustiriz Gonzalez.
Direccion: Carrera 11A # 96 - 51 Oficina 203 Edificio Oficity. Bogota D.C, Teléfono: (57)(1) 6108161 Fax:(57)(1)6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico; defensoriact
Web: http://www.ustarizabogados.com

ar los.com Pagina

© 2020 Chubb Group. Productos ofrecidos por una o mas de las Compaiias del Grupo Chubh. Los productos ofrecidos no se encuentran disponibles en
todas las jurisdicciones. Los derechos sobre la marca comercial “Chubb”, su logotipo, y demas marcas relacionadas, son de propiedad de €hubb Limited

Chubb. Insured.
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Bogoté D.C., Colombia
Chubb Seguros Colombia S.A. 0 (+57) 601 3190300
NIT: 860.026.518-6
Carrera 7 No. 71-21 Torre B
Piso 7

ELITE MEDICOS -,SEGURO DE RESPONSABILIDA]? CIVIL
PROFESIONAL MEDICA PARA INSTITUCIONES MEDICAS
14/09/2020-1305-P-06-CLACHUBB20160043-0001
14/09/2020-1305-NT-06-P&CNTCHUBBSEG041

Todas aquellas palabras que se encuentran en negrilla a lo largo de esta poéliza, han
sido definidas al final de la misma y deben ser entendidas de acuerdo con su
definicion. Los titulos y subtitulos que se utilizan a continuacion son estrictamente
enunciativos y por lo tanto deben ser interpretados de acuerdo al texto que los
acompafa.

Basado en las declaraciones hechas en el Formulario de Solicitud de Seguro
debidamente diligenciado por el Tomador, el cual forma parte de esta poliza, y sujeto
a las Condiciones Generales, Condiciones Particulares y/o caratula de la p6liza, el
Asegurador, el Tomador y el Asegurado acuerdan lo siguiente:

CONDICIONES GENERALES
1. COBERTURAS

COBERTURA DE RESPONSABILIDAD CIVIL PARA INSTITUCIONES
MEDICAS

POR LA PRESENTE POLIZA, EN DESARROLLO DEL INCISO 1 DEL ARTICULO 4
DE LA LEY 389 DE 1997, EL ASEGURADOR INDEMNIZARA EN EXCESO DEL
DEDUCIBLE Y HASTA EL LIMITE DE RESPONSABILIDAD, LOS DANOS Y/O
GASTOS LEGALES A CARGO DEL ASEGURADO, PROVENIENTES DE UNA
RECLAMACION PRESENTADA POR PRIMERA VEZ EN CONTRA DEL
ASEGURADO DURANTE EL PERIODO CONTRACTUAL DERIVADA DE LA
RESPONSABILIDAD CIVIL IMPUTABLE AL ASEGURADO DE ACUERDO CON LA
LEY( Y/O DURANTE EL PERIODO ADICIONAL PARA RECIBIR
RECLAMACIONES, EN CASO EN QUE ESTE ULTIMO SEA CONTRATADO), POR
CAUSA DE UN ACTO MEDICO ERRONEO EN LA PRESTACION DE SUS
SERVICIOS PROFESIONALES.

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
IMPUTABLE AL ASEGURADO POR LAS RECLAMACIONES DERIVADAS DE
UN ACTO MEDICO ERRONEO DEL PERSONAL MEDICO, PARAMEDICO,
MEDICO AUXILIAR, FARMACEUTA, LABORATORISTA, ENFERMERIA O
ASIMILADOS, BAJO RELACION LABORAL CON EL ASEGURADO O
AUTORIZADOS POR ESTE PARA TRABAJAR EN SUS INSTALACIONES
MEDIANTE CONTRATO Y/O CONVENIO ESPECIAL, AL SERVICIO DEL MISMO.
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LOS ACTOS MEDICOS ERRONEOS QUE ORIGINEN UNA RECLAMACION DEBEN HABER SIDO
COMETIDOS CON POSTERIORIDAD AL INICIO DE LA FECHA DE RETROACTIVIDAD ESPECIFICADA
EN LAS CONDICIONES

PARTICULARES Y CON ANTERIORIDAD A LA FINALIZACION DEL PERIODO CONTRACTUAL.
2. COBERTURAS ADICIONALES

SUJETO A LA DEFINICION DE COBERTURA PREVISTA EN EL PUNTO ANTERIOR Y A LOS
TERMINOS Y CONDICIONES DE ESTA POLIZA SE CUBREN LOS SIGUIENTES CONCEPTOS:

2.1. COBERTURA PARA CIRUGIAS RECONSTRUCTIVAS

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD CIVIL IMPUTABLE AL ASEGURADO
DERIVADA DE LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL
ASEGURADO, POR LA REALIZACION DE CIRUGIAS RECONSTRUCTIVAS POSTERIOR A UN ACCIDENTE
Y LAS CIRUGIAS CORRECTIVA DE ANORMALIDADES CONGENITAS.

2.2. COBERTURA PARA EL SUMINISTRO, PRESCRIPCION O ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD IMPUTABLE AL ASEGURADO
DERIVADA DE LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL
ASEGURADO, DERIVADAS DEL SUMINISTRO O PRESCRIPCION O ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS O PROVISIONES MEDICAS O DENTALES QUE HAYAN SIDO ELABORADOS POR EL
ASEGURADO O POR OTRAS PERSONAS NATURALES O JURIDICAS A QUIENES EL ASEGURADO HAYA
DELEGADO SU ELABORACION MEDIANTE CONVENIO ESPECIAL, QUE SEAN NECESARIOS PARA EL
TRATAMIENTO Y ESTEN DIRECTAMENTE REGISTRADOS MEDIANTE AUTORIDAD COMPETENTE.

LA PRESENTE EXTENSION APLICA EXCLUSIVAMENTE CUANDO DICHOS ERRORES PROVENGAN DE
FALLAS DEL ASEGURADO EN LA ELABORACION Y UTILIZACION DE FORMULAS, ESPECIFICACIONES
O INSTRUCCIONES INCLUYENDO EL SUMINISTRO DE ALIMENTOS Y BEBIDAS A LOS PACIENTES EN
CONEXION CON LOS SERVICIOS PROFESIONALES DESCRITOS EN EL FORMULARIO O CARATULA
DE LA POLIZA.

EN ESTE CASO EL ASEGURADOR SE RESERVA EL DERECHO DE REPETICION CONTRA LAS PERSONAS
NATURALES O JURIDICAS A QUIENES EL. ASEGURADO HAYA DELEGADO LA ELABORACION DE
MEDICAMENTOS Y ESTOS SEAN LOS CAUSANTES DEL DANO QUE ESTEN MEDIANTE RELACION
CONTRACTUAL O CONVENIO ESPECIAL CON EL ASEGURADO, SIN PERJUICIO DE LO DISPUESTO POR EL
ARTICULO 1099 DEL CODIGO DE COMERCIO.

2.3. COBERTURA PARA LA UTILIZACION Y POSESION DE INSTRUMENTOS PROPIOS DE LA
MEDICINA

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD IMPUTABLE AL ASEGURADO
DERIVADA DE LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL
ASEGURADO, POR LA POSESION Y/O USO POR O EN NOMBRE DEL ASEGURADO DE APARATOS CON
FINES DE DIAGNOSTICO O TERAPEUTICOS CON LA CONDICION DE QUE DICHOS APARATOS ESTEN
RECONOCIDOS POR LA CIENCIA MEDICA Y QUE EL ASEGURADO REALICE LOS SERVICIOS DE
MANTENIMIENTO DE ACUERDO CON LAS ESTIPULACIONES DEL FABRICANTE.

2.4. COBERTURA DE LOS DANOS EXTRAPATRIMONIALES

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR HASTA EL SUBLIMITE DE RESPONSABILIDAD INDICADO EN
LA CARTATULA DE LA POLIZA IMPUTABLE DEL ASEGURADO DERIVADA DE LOS DANOS Y/O
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GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL ASEGURADO DERIVADA DE
LOS DANOS EXTRAPATRIMONIALES CAUSADOS POR EL ASEGURADO.

3. EXCLUSIONES

ELASEGURADORNO SERA RESPONSABLE DE PAGAR DANOS NI GASTOS LEGALES DERIVADOS DE UNA

RECLAMACION POR RESPONSABILIDAD CIVIL, CUANDO DICHOS DANOS Y GASTOS LEGALES SEAN

ORIGINADOS EN, BASADOS EN, O ATRIBUIBLES DIRECTA O INDIRECTAMENTE A:

3.1. MALA FE O DOLO Y RETRIBUCIONES IMPROCEDENTES

L. LA COMISION DE CUALQUIER DELITO O CONDUCTA DOLOSA O GRAVEMENTE CULPOSA

II. EL HECHO DE QUE CUALQUIER ASEGURADO HAYA OBTENIDO CUALQUIER BENEFICIO O
VENTAJA PERSONAL O PERCIBIDO CUALQUIER REMUNERACION A LA CUAL NO TUVIESE
LEGALMENTE DERECHO.

3.2. MULTAS Y SANCIONES

MULTAS O SANCIONES PECUNIARIAS O ADMINISTRATIVAS DE CUALQUIER NATURALEZA IMPUESTAS
AL ASEGURADO.

3.3. RECLAMOS Y LITIGIOS ANTERIORES O PENDIENTES

RECLAMOS FORMULADOS A'Y LITIGIOS ENTABLADOS Y CONOCIDOS POR EL ASEGURADO CON
ANTERIORIDAD A LA FECHA DE RECONOCIMIENTO DE ANTIGUEDAD A QUE SE REFIERE ESTA
POLIZA, O QUE TENGAN COMO BASE O DE CUALQUIER MANERA SEAN ATRIBUIBLES A LOS MISMOS
HECHOS, O ESENCIALMENTE LOS MISMOS HECHOS, QUE HUBIESEN SIDO ALEGADOS EN
CUALQUIERA DE DICHOS LITIGIOS, AUN CUANDO HAYAN SIDO INICIADOS CONTRA TERCEROS.

3.4. CIRCUNSTANCIAS ANTERIORES

HECHOS, CIRCUNSTANCIAS, O SITUACIONES QUE HAYAN SIDO CONOCIDAS O QUE
RAZONABLEMENTE HA DEBIDO CONOCER EL ASEGURADO, EN O CON ANTERIORIDAD A LA FECHA
DE RECONOCIMIENTO DE ANTIGUEDAD DE ESTA POLIZA.

3.5. SEGUROS ANTERIORES

HECHOS QUE YA HUBIESEN SIDO ALEGADOS, O A UN ACTO MEDICO ERRONEO QUE YA HUBIESE
SIDO ALEGADO O QUE HUBIESE ESTADO RELACIONADO CON CUALQUIER RECLAMACION
REPORTADA ANTERIORMENTE, O CUALESQUIERA CIRCUNSTANCIAS DE LAS CUALES SE HAYA DADO
AVISO BAJO CUALQUIER CONTRATO DE SEGURO O POLIZA DE LA CUAL ESTA SEA UNA RENOVACION
O REEMPLAZO, O A LA QUE PUEDA EVENTUALMENTE REEMPLAZAR.

3.6. ASEGURADO CONTRA ASEGURADO

RECLAMACIONES PRESENTADAS EN BENEFICIO DIRECTO O INDIRECTO DE CUALQUIER OTRO
ASEGURADO AMPARADO BAJO ESTA POLIZA.

QUEDA ESTIPULADO QUE LA PRESENTE EXCLUSION NO APLICA CUANDO EL AFECTADO ESTUVIERE
EN LA CONDICION DE PACIENTE.

3.7. ADMINISTRADOR O PROPIETARIO

LAS FUNCIONES ADMINISTRATIVAS O GERENCIALES DEL. ASEGURADO COMO PROPIETARIO, SOCIO,
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ACCIONISTA, DIRECTOR, DIRECTOR EJECUTIVO, ADMINISTRADOR, JEFE DE DEPARTAMENTO, JEFE
DE EQUIPO, JEFE DE GUARDIA, JEFE DE SERVICIO, DIRECTOR MEDICO, O EN CUALQUIER CAPACIDAD
ADMINISTRATIVA Y/O PROPIETARIA DE UN HOSPITAL, CLINICA, SANATORIO, LABORATORIO, BANCO
DE SANGRE O CENTRO MEDICO, O CUALQUIER OTRO PROVEEDOR DE SERVICIOS.

3.8. PRACTICAS LABORALES

ORIGINADA EN, BASADA EN, O ATRIBUIBLE DIRECTA O INDIRECTAMENTE A
RESPONSABILIDAD DERIVADA DE INCORRECTAS PRACTICAS LABORALES.

3.9. INCUMPLIMIENTO POR EXTRALIMITACION PROFESIONAL Y GARANTIAS PURAS

INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES ADQUIRIDAS POR EL ASEGURADO, DISTINTAS O QUE
EXCEDAN LAS FIJADAS POR LA LEY PARA EL EJERCICIO DE LAS ACTIVIDADES PROFESIONALES
DESARROLLADAS POR EL ASEGURADO.

SE ENTIENDEN IGUALMENTE EXCLUIDAS LAS RECLAMACIONES POR EL INCUMPLIMIENTO DE
OBLIGACIONES QUE CONLLEVEN LA GARANTIA DE UN RESULTADO ESPECIFICO O DE ALGUN
CONVENIO, SEA VERBAL O ESCRITO, PROPAGANDA, SUGERENCIA O PROMESA DE EXITO, QUE
GARANTICE EL RESULTADO DE CUALQUIER TIPO DE SERVICIO MEDICO.

3.10. GUERRA Y TERRORISMO

L. GUERRA CIVIL O INTERNACIONAL SEAN ESTAS DECLARADAS O NO, INVASION, ACTOS DE
ENEMIGOS EXTRANJEROS, HOSTILIDADES U OPERACIONES BELICAS O SIMILARES (SIN
PERJUICIO DE QUE LA GUERRA HAYA SIDO O NO DECLARADA), HUELGA, PAROS  PATRONALES,
ACTOS MALINTENCIONADOS DE TERCEROS, REBELION, REVOLUCION, INSURRECCION, O
CONMOCION CIVIL, LEVANTAMIENTO, PODER MILITAR O USURPADO.

II. CUALQUIER ACTO DE TERRORISMO INCLUYENDO PERO NO LIMITADO AL USO DE FUERZA O
VIOLENCIA Y/O LA AMENAZA DE LA MISMA, DIRIGIDOS A O QUE CAUSEN DANO, LESION, ESTRAGO O
INTERRUPCION O COMISION DE UN ACTO PELIGROSO PARA LA VIDA HUMANA O PROPIEDAD, EN
CONTRA DE CUALQUIER PERSONA, PROPIEDAD O GOBIERNO, CON OBJETIVO ESTABLECIDO O NO
ESTABLECIDO DE PERSEGUIR INTERESES ECONOMICOS, ETNICOS, NACIONALISTAS,
POLITICOS, RACIALES O INTERESES RELIGIOSOS, SI TALES INTERESES SON DECLARADOS O NO.

3.11. CONTAMINACION

L. CUALQUIER AMENAZA, REAL O SUPUESTA, DE DESCARGA, DISPERSION, FILTRACION,
MIGRACION, LIBERACION O ESCAPE DE CONTAMINANTES EN CUALQUIER OCASION; O

IT. CUALQUIER REQUERIMIENTO, DEMANDA U ORDEN RECIBIDA POR UN ASEGURADQO PARA
MONITOREAR, LIMPIAR, REMOVER, CONTENER, TRATAR O NEUTRALIZAR, O DE CUALESQUIERA
FUERA LA FORMA RESPONDER A, O CALCULAR LOS EFECTOS DE LOS  CONTAMINANTES
INCLUYENDO PERO NO LIMITANDO A CUALQUIER RECLAMACION, JUICIO O PROCESO POR O
EN NOMBRE DE UNA AUTORIDAD GUBERNAMENTAL, UNA PARTE POTENCIALMENTE RESPONSABLE
O CUALQUIER OTRA PERSONA FISICA O ENTIDAD POR DANOS DEBIDOS A PRUEBAS, MONITOREOQ,
LIMPIEZA, REMOCION CONTENCION, TRATAMIENTO, DESINTOXICACION O
NEUTRALIZACION DE LOS EFECTOS DE LOS CONTAMINANTES.

3.12. DISCRIMINACION

I DISCRIMINACION ILEGAL DE CUALQUIER TIPO QUE FUERE Y COMETIDA FRENTE A PACIENTES O
CUALQUIER OTRA PERSONA.
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II. HUMILLACION O ACOSO, PROVENIENTE DE, O RELACIONADA CON TAL TIPO DE
DISCRIMINACION.

3.13. ASBESTOS

ASBESTOS, O A CUALQUIER DANO CORPORAL O DANO A BIENES TANGIBLES, CAUSADO POR
ASBESTOS, O PRESUNTO ACTO, ERROR, OMISION U OBLIGACION QUE INVOLUCRE ASBESTOS, SU USO,
EXPOSICION, PRESENCIA, EXISTENCIA, DETECCION, REMOCION, ELIMINACION, O USO DE ASBESTOS
EN CUALQUIER AMBIENTE, CONSTRUCCION O ESTRUCTURA.

3.14. REACCION NUCLEAR

EFECTOS DE EXPLOSION, ESCAPE DE CALOR, IRRADIACIONES PROCEDENTES DE LA
TRANSMUTACION DE NUCLEOS DE ATOMOS DE RADIOACTIVIDAD, ASI COMO LOS EFECTOS DE
RADIACIONES PROVOCADAS POR TODO ENSAMBLAJE NUCLEAR, ASI COMO CUALQUIER
INSTRUCCION O PETICION PARA EXAMINAR, CONTROLAR, LIMPIAR, RETIRAR, CONTENER, TRATAR,
DESINTOXICAR O NEUTRALIZAR MATERIAS O RESIDUOS NUCLEARES.

3.15. INFLUENCIA DE TOXICOS

DANOS CAUSADOS POR EL ASEGURADO CUANDO EL PERSONAL PROFESIONAL O NO PROFESIONAL
HAYA ACTUADO BAJO LA INFLUENCIA DE TOXICOS, INTOXICANTES, NARCOTICOS. ALCALOIDES O
ALCOHOL BIEN SEA QUE HAYA SIDO O NO INDUCIDO POR UN TERCERO.

3.16. HONORARIOS
CONTROVERSIAS SOBRE EL MONTO, LIQUIDACION O COBRO DE HONORARIOS PROFESIONALES.
3.17. RESPONSABILIDAD CIVIL POR PRODUCTOS

DISENO O MANUFACTURA DE BIENES O PRODUCTOS VENDIDOS, PROPORCIONADOS O DISTRIBUIDOS
POR EL ASEGURADO O POR OTRO BAJO SU PERMISO O MEDIANTE LICENCIA OTORGADA POR EL
ASEGURADQO. (LA PRESENTE EXCLUSION NO APLICA A DEFECTOS DE PRODUCTOS O TRABAJOS
TERMINADOS ELABORADOS O DISTRIBUIDOS POR EL ASEGURADO EN EL CUMPLIMIENTO DE SUS
SERVICIOS PROFESIONALES PARA LOS CUALES HAYA SIDO DESIGNADO, SI TALES DEFECTOS O
ERRORES PROVIENEN DE FALLAS DEL ASEGURADO EN EL DISENO, ELABORACION Y UTILIZACION
DE FORMULAS, PLANOS, ESPECIFICACIONES O INSTRUCCIONES).

3.18. TRANSFUSIONES DE SANGRE O POR LA ACTIVIDAD DE BANCOS DE SANGRE.

CONTAMINACION DE SANGRE CUANDO EL ASEGURADO Y/O SUS EMPLEADOS, CON O SIN RELACION
DE DEPENDENCIA Y/O SUS PROVEEDORES NO HUBIESEN CUMPLIDO CON TODOS LOS REQUISITOS

Y NORMAS NACIONALES E INTERNACIONALES EXIGIBLES A UN PROFESIONAL MEDICO EN EL
EJERCICIO DE SU PROFESION, INCLUYENDO PERO NO LIMITANDOSE A LA ACEPTACION,
PRESCRIPCION, CONTROL, ALMACENAMIENTO, CONSERVACION Y TRANSFUSION DE SANGRE, SUS
COMPONENTES Y/U HEMODERIVADOS Y A LA ASEPSIA DE AREAS,‘ INSTRUMENTOS Y EQUIPOS
DONDE Y CON LOS CUALES SE LLEVEN A CABO DICHOS ACTOS MEDICOS.

3.19. RESIDUOS, FILTRACIONES, CONTAMINANTES PATOLOGICOS
FILTRACIONES, CONTAMINANTES O RESIDUOS PATOLOGICOS, INCLUYENDO LOS GASTOS Y GASTOS

LEGALES DE LEYES ESPECIFICAS O NORMAS ADMINISTRATIVAS PARA LIMPIAR, DISPONER, TRATARO
REMOVER O NEUTRALIZAR TALES CONTAMINANTES.
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3.20. ANESTESIA GENERAL

DANOS CAUSADOS POR LA APLICACION DE ANESTESIA GENERAL, O QUE SE PRESENTEN MIENTRAS
EL PACIENTE SE ENCUENTRA BAJO ANESTESIA GENERAL, SI TAL PROCEDIMIENTO NO FUESE
REALIZADO POR UN PROFESIONAL MEDICO DEBIDAMENTE HABILITADO Y CAPACITADO PARA
REALIZARLO, Y LLEVADO A CABO DENTRO DE UNA INSTITUCION DEBIDAMENTE EQUIPADA'Y
ACREDITADA PARA TAL FIN.

3.21. MEDICAMENTOS Y/O APARATOS EN FASE EXPERIMENTAL

DANOS CAUSADOS POR MEDICAMENTOS Y/O APARATOS EN FASE EXPERIMENTAL O QUE NO SE
ENCUENTREN REGISTRADOS ANTE LA AUTORIDAD COMPETENTE, EN CASO DE SER NECESARIO SU
REGISTRO CONFORME A LA LEGISLACION DE LA MATERIA.

3.22. APARATOS, EQUIPOS, MEDICAMENTOS O TRATAMIENTOS

DANOS CAUSADOS POR ACTOS MEDICOS ERRONEOS REALIZADOS CON APARATOS, EQUIPOS,
MEDICAMENTOS O TRATAMIENTOS NO RECONOCIDOS POR LAS INSTITUCIONES CIENTIFICAS
LEGALMENTE RECONOCIDAS.

3.23. SECRETOS PROFESIONALES

INCUMPLIMIENTO DEL DEBER DE SECRETO PROFESIONAL POR PARTE DEL ASEGURADO.

3.24. INTERRUPCION PREMATURA Y/O FORZADA DEL EMBARAZO

ACTOS MEDICOS ERRONEOS FRENTE A CUALQUIER TRATAMIENTO MEDICO CUYO OBJETIVO SEA
LA INTERRUPCION PREMATURA Y/O FORZADA DEL EMBARAZO.

3.25. CAMBIO DE SEXO

ACTOS MEDICOS QUE SE EFECTUEN CON EL OBJETO DE LOGRAR MODIFICACIONES Y/O CAMBIOS
DE SEXO Y/O SUS CARACTERISTICAS DISTINTIVAS Y RECLAMACIONES POR CUALQUIERA OFENSA
SEXUAL, CUALQUIER QUE FUERE SU CAUSA.

3.26. DANOS GENETICOS

DANOS GENETICOS EN EL CASO QUE SE DETERMINE QUE ELLOS HAYAN SIDO CAUSADOS POR UN
FACTOR HEREDADO Y/O IATROGENICO, DESCUBIERTOS EN EL MOMENTO O UN TIEMPO DESPUES
DEL NACIMIENTO, Y QUE HAYAN PODIDO OCURRIR DESDE LA CONCEPCION HASTA ANTES DEL
NACIMIENTO, INCLUYENDO EL PARTO

3.27. CIRUGIAS ESTETICAS O PLASTICAS

ACTOS MEDICOS DE CIRUGIAS PLASTICAS O ESTETICAS.

3.28. RESPONSABILIDAD POR DEFECTOS DE FABRICACION

RESPONSABILIDADES ATRIBUIDAS A LOS FABRICANTES DE MEDICAMENTOS, REMEDIOS O
DISPOSITIVOS O EQUIPOS MEDICOS PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS.

3.29. RESPONSABILIDAD DIFERENTE A LA PREVISTA EN LA POLIZA.
RESPONSABILIDAD CIVIL DIFERENTE A LA PREVISTA EN ESTA POLIZA, TAL COMO LA

RESPONSABILIDAD CIVIL POR ACTIVIDADES DISTINTAS A LAS PROFESIONALES, RESPONSABILIDAD
CIVIL PATRONAL, DIRECTORES Y ADMINISTRADORES ETC.
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3.30. DANOS RELACIONADOS CON TRANSPORTE DE PACIENTES.

RESPONSABILIDAD RELACIONADA CON EL TRANSPORTE DE PACIENTES EN AMBULANCIAS O
AERONAVES.

3.31. DANOS RELACIONADOS CON TRATAMIENTO DOMICILIARIO

ATENCION Y TRATAMIENTO DOMICILIARIO.

3.32. FALTA DE AUTORIZACION

CUANDO LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES HAYA TENIDO LUGAR POR PARTE DE
PERSONAS CON TARJETA PROFESIONAL, LICENCIA O PERMISO PARA DESEMPENARSE SUSPENDIDA,
CANCELADA O REVOCADA POR AUTORIDAD COMPETENTE, O BIEN CUANDO ESTA HAYA EXPIRADO.
3.33. PROHIBICIONES LEGALES

ESTE SEGURO NO SE APLICA EN LA MEDIDA EN QUE LAS SANCIONES ECONOMICAS O COMERCIALES
U OTRAS LEYES O REGULACIONES NOS PROHIBAN PROPORCIONAR EL SEGURO, INCLUIDO, ENTRE
OTROS, EL PAGO DE RECLAMACIONES. TODOS LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA POLIZA
NO SE MODIFICAN.

3.34. FALLOS DE TUTELA

RECLAMACIONES ORIGINADAS O DERIVADAS DE FALLOS DE TUTELA EN LOS CUALES NO EXISTA UNA
DECLARACION DE RESPONSABILIDAD CIVIL EN CONTRA DEL ASEGURADO.

3.35. EVENTO CIBERNETICO

SE EXCLUYE CUALQUIER RECLAMACION O RECLAMO ORIGINADO POR, BASADO EN O RELACIONADO
DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON UN EVENTO CIBERNETICO, INCLUYENDO PERO NO LIMITADO A
LA OBTENCION, MANEJO Y CUSTODIA DE DATO, DATOS PERSONALES, INFORMACION
CONFIDENCIAL E HISTORIAS CLINICAS.

3.36 DANOS NO COMPRENDE

A. LAS MULTAS, SANCIONES Y PENAS DE ACUERDO CON LA EXCLUSION 3.2.

B. DANOS PUNITIVOS Y EJEMPLARIZANTES.

C. LAS CANTIDADES QUE NO PUEDAN SER COBRADAS A LOS ASEGURADOS POR SUS
ACREEDORES,

D. LAS CANTIDADES QUE SE DERIVEN DE ACTOS O HECHOS NO ASEGURABLES BAJO LAS
LEYES COLOMBIANAS CONFORME A LAS CUALES SE INTERPRETE EL PRESENTE CONTRATO.

3.37 CONDUCTA SEXUAL

EL ASEGURADOR NO SERA RESPONSABLE DE PAGAR DANOS NI GASTOS LEGALES DERIVADOS DE
UNA RECLAMACION POR RESPONSABILIDAD CIVIL, CUANDO DICHOS DANOS Y GASTOS LEGALES
SEAN ORIGINADOS EN, BASADOS EN, O ATRIBUIBLES DIRECTA O INDIRECTAMENTE A: CONDUCTA
SEXUAL ATRIBUIBLE AL ASEGURADO.
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CONDUCTA SEXUAL significa cualquier acto verbal o no verbal, comunicacién, contacto u otra conducta que
involucre abuso sexual, intimidacién sexual, acoso sexual o discriminacién

4. LIMITE DE RESPONSABILIDAD

El Limite de Responsabilidad establecido en las condiciones particulares y/o en la caratula es la suma
asegurada que es el maximo de responsabilidad del Asegurador en relacion con todos los Dafios y Gastos
Legales amparados por esta poéliza, independientemente de la cantidad de Asegurados, Reclamaciones,
personas o entidades que efectien tales Reclamaciones.

Cualquier sublimite especificado en esta pdliza para una cobertura, extension de cobertura o anexo, sera el
maximo de responsabilidad del Asegurador para esa cobertura, independientemente del nimero de Danos,
Gastos Legales, cantidad de Asegurados, Reclamaciones, personas o entidades que efectiien tales
Reclamaciones. A menos que se diga expresamente lo contrario, los sublimites hacen parte del limite de
responsabilidad de la poliza y no se consideran en adiciéon al mismo.

Los Gastos Legales estian sujetos a y erosionan el limite de responsabilidad establecido. En consecuencia, el
Asegurador no estara obligado, en ningn caso, a pagar Dafios ni Gastos Legales que excedan el Limite de
responsabilidad aplicable, una vez éste haya sido agotado.

Todas las Reclamaciones derivadas del mismo Acto Médico Erréoneo se consideraran como una sola
Reclamacion, la cual estara sujeta a un tnico limite de responsabilidad. Dicha Reclamacidén se considerara
presentada por primera vez en la fecha en que la primera del conjunto de las Reclamaciones haya sido
presentada, sin importar si tal fecha tuvo lugar durante o con anterioridad al inicio del Periodo Contractual.
En todo caso, el conjunto de reclamaciones no estara cubierto si es anterior a la fecha de inicio del Periodo
Contractual.

Asi mismo, la serie de Actos Médicos Erroneos que son o estan temporal, l6gica o causalmente conectados
por cualquier hecho, circunstancia, situaciéon o evento, se consideraran un mismo Acto Errdoneo, y
constituiran una sola Pérdida y/o Gastos Legales, sin importar el nimero de reclamantes y/o
Reclamaciones formuladas. La responsabilidad maxima del Asegurador por dichos Dafios y/o Gastos
Legales, no excedera el limite responsabilidad establecido en la caratula o en las condiciones particulares de
esta poliza.

5. DEDUCIBLE

El Asegurador sera exclusivamente responsable de pagar los Daiios y/o Gastos Legales en exceso del
deducible fijado en las condiciones particulares y/o en la caratula de la péliza de conformidad con lo dispuesto
en el Articulo 1103 del Cédigo de Comercio. El deducible estara desprovistoo de cobertura bajo la péliza; en
consecuencia, no erosiona el limite y sera asumido por el Asegurado

6. REGLAS SOBRE PROCEDIMIENTO EN CASO DE RECLAMACIONES POTENCIALES
O RECIBIDAS POR PRIMERA VEZ DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA.

6.1 NOTIFICACION DE RECLAMACIONES POTENCIALES

Si durante el Periodo Contractual o durante el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones, en
caso de que éste dltimo sea contratado, el Asegurado tuviere conocimiento de cualquier Acto Médico
Erréoneo que pueda razonablemente dar origen a una Reclamacion cubierta por esta pdliza, debera durante
el Periodo Contractual, dar notificacion de ello al Asegurador dentro de los quince (15) dias calendario
siguientes a la fecha que lo haya conocido o debido conocer, mencionando todos los detalles que
razonablemente conozca o deba conocer, incluyendo, pero no limitado a:
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I El Acto Médico Erroneo alegado.

1L Las fechas y personas involucradas;

III. La identidad posible o anticipada de los Demandantes;

V. Las circunstancias por las cuales el Asegurado tuvo conocimiento por primera vez de la posible
Reclamacion.

Cumplidos estos requisitos, cualquier Reclamacion posteriormente efectuada contra el Asegurado y
proveniente de dicho Acto Médico Errdoneo, que haya sido debidamente reportado al Asegurador, sera
considerada como efectuada en el Periodo Contractual.

6.2 NOTIFICACION DE RECLAMACIONES RECIBIDAS POR PRIMERA VEZ DURANTE EL
PERIODO CONTRACTUAL

El Asegurado, deberan avisar al Asegurador acerca de la presentacion de cualquier Reclamacioén judicial o
extrajudicial al Asegurado, dentro de los quince (15) dias calendario siguientes a la fecha que e la haya conocido
o debido conocer.

Una vez recibida l1a Reclamacion, el Asegurador sugiere al Asegurado suministrar la informacion,
documentos comprobantes contables, facturas y pruebas necesarias para demostrar la ocurrencia del siniestro y
la cuantia, segtin lo exigido por la ley.

6.3 DEFENSA

El Asegurado debe tomar todas las medidas necesarias para adelantar una defensa adecuada de sus intereses
y por lo tanto tiene la obligacion de asumir la defensa de la Reclamacién.

Para estos efectos, el Asegurado enviara al Asegurador la hoja de vida y cotizacion del abogado de su
eleccion, para la aprobacién previa tanto de su identidad como los honorarios. Una vez sean aprobados, con
sujecion al articulo 1128 del Cédigo de Comercio, el Asegurador pagara los Gastos Legales del Asegurado
en la medida en que se vayan causando, aun cuando los hechos que den lugar a la Reclamacion no tengan
fundamento, pero siempre y cuando estos hechos no se encuentren desprovistos de cobertura o no estén
excluidos de la poliza. Por lo tanto, el Asegurador no sera responsable de asumir Gastos Legales que no
hayan sido incurridos en la defensa de una Reclamacién originada de un Acto Médico Errdoneo.

Si se llegare a determinar que los gastos legales no estan cubiertos por esta pdliza, el Asegurado debera
rembolsar la integridad de los mismos al Asegurador.

El Asegurado debe mantener al Asegurador permanentemente informado sobre el desarrollo de la
Reclamacion en su contra.

El Asegurador podra investigar cualquier Reclamacién o Acto Médico Erréneo que involucre al
Asegurado y tendra el derecho de intervenir en y/o asumir la defensa y transacciéon de la Reclamacion, de la
manera que lo estime conveniente.

El Asegurado cooperara con el Asegurador y le suministrara toda la informacion y asistencia que el
Asegurador pueda razonablemente requerir, incluyendo pero no limitada a, la presentacién en audiencias,
descargos y juicios y la asistencia para la celebraciéon de arreglos, asegurando y suministrando evidencia,
obteniendo la presencia de los testigos y adelantando la defensa de cualquier Reclamacion cubierta por esta
poliza. Asi mismo, se abstendra de realizar acto alguno que perjudique la posiciéon del Asegurador o sus
derechos de subrogacion.

Si debido al incumplimiento de este deber se perjudicaran o disminuyeran las posibilidades de defensa de la
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Reclamacion, el Asegurador podra reclamar al Asegurado los dafios y perjuicios derivados de dicho
incumplimiento. Si el incumplimiento del Asegurado se produjera con la manifiesta intencion de engafiar al
Asegurador o si los reclamantes o los afectados obrasen de mala fe habra lugar a la pérdida del derecho a la
indemnizacion.

6.4 NO ADMISION DE RESPONSABILIDAD

El Asegurado no podra admitir su responsabilidad, asumir obligacién alguna, transigir, conciliar o liquidar los
asuntos objeto de la Reclamacidn, ni incurrir en Gastos Legales y gastos sin el consentimiento previo y por
escrito del Asegurador.

. DISTRIBUCION.

En el evento en que una Reclamacion de lugar a un Daiio cubierto por esta pdliza y al mismo tiempo por un dano
no cubierto por la pdliza, el Asegurado y el Asegurador distribuirdin dicho Dafio y Gastos Legales en la
misma proporcion en la que se distribuya la responsabilidad legal de las partes.

Cualquier distribucion o anticipo de Gastos Legales en relaciéon con una Reclamacion no creara presuncion
alguna respecto a la distribucién de otro Daiio originado por dicha Reclamacion.

Si Asegurado y Asegurador no lograren llegar a un acuerdo en relaciéon con los Gastos Legales que deben
ser desembolsados para la atencion de dicha Reclamacion, el Asegurador suministrara los Gastos Legales
que considere razonablemente cubiertos bajo la p6liza hasta que se acuerde o se determine una distribucion
diferente. Una vez acordada o determinada la distribucién de Gastos Legales, estos seran aplicados de
manera retroactiva a todos las Gastos Legales ya incurridos en relaciéon con dicha Reclamacion.

8. PERIODO ADICIONAL PARA RECIBIR RECLAMACIONES

El Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones se otorgari previa solicitud del Asegurado, si la
poliza es terminada, revocada o no renovada por cualquier razoén diferente al no pago de prima, o al
incumplimiento de alguna obligacién a cargo del Asegurado bajo la péliza, y siempre y cuando ésta no sea
reemplazada por otra poéliza de la misma naturaleza, tomada con esta o con otra Compaiia de Seguros, a
menos que la poliza nueva no otorgue cobertura retroactiva, se acuerda que el ofrecimiento, por parte del
Asegurador de términos de renovacion en condiciones diferentes a las de la vigencia que expira, no se
entendera como “no renovaciéon” y por lo tanto no dara derecho a activar el Periodo Adicional para Recibir
Reclamaciones.

Durante el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones, se cubriran las Reclamaciones que sean
formuladas por primera vez en contra del Asegurado durante dicho periodo, siempre que se basen en Actos
Meédicos Erréneos que generen un Daio y/o Gastos Legales cubiertos por la péliza y que se hayan
presentado después de la Fecha de Retroactividad y hasta la fecha de entrada en vigor del Periodo
Adicional para Recibir Reclamaciones. Cualquier Reclamacion presentada durante el Periodo
Adicional para Recibir Reclamaciones sera considerada como si hubiere sido presentada durante el
Periodo Contractual inmediatamente anterior.

Las condiciones del ltimo Periodo Contractual de la pdliza continuaran siendo aplicables al Periodo
Adicional para Recibir Reclamaciones. La vigencia y la prima de este periodo seran las indicadas en las
Condiciones Particulares de esta poliza y el limite de responsabilidad aplicable durante el Periodo
Adicional para recibir Reclamaciones sera el que contintie disponible a la expiraciéon del tltimo Periodo
Contractual, no suponiendo de ninguna forma que el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones
implique una reconstituciéon del limite de responsabilidad.

Para ejercer el derecho que esta clausula otorga, el Asegurado debera comunicar por escrito al Asegurador

su intenciéon de contratar el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones y pagar la prima establecida
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en las condiciones particulares dentro de los treinta (30) dias calendario siguientes a la fecha terminacion,
revocacion o no renovacion de la poliza.

9. CLAUSULA DE REVOCACION

Este contrato podra ser revocado unilateralmente por los contratantes:

. Por el Asegurador, mediante comunicacion escrita al Asegurado , enviada a su altima direccién
conocida, con no menos de diez (10) dias de antelacion, contados a partir de la fecha del envio y sujeto a los
términos del articulo 1071 del Codigo de Comercio Colombiano;

. Por el Asegurado, en cualquier momento, mediante aviso escrito al Asegurador.

En el primer caso, la revocaciéon da derecho al Asegurado a recuperar la prima no devengada a prorrata del
tiempo no transcurrido, o sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha que comienza a surtir
efecto la revocacion y la de vencimiento del contrato. La devolucion se computara de igual modo, si la
revocacion resulta del mutuo acuerdo de las partes.

En el segundo caso, el importe de la prima devengada y el de la devolucién se calculardn tomando en cuenta la
tarifa de seguros a corto plazo

10. CONSERVACION DEL ESTADO DEL RIESGO Y NOTIFICACION DE CAMBIOS

El Asegurado esta obligado a mantener el estado del riesgo en los términos y condiciones del articulo 1060 del
Cébdigo de Comercio. En tal virtud, deberéa notificar por escrito al Asegurador los hechos o circunstancias que
sobrevengan con posterioridad a la celebracion del contrato y que, signifiquen agravacion del riesgo o variaciéon
de su identidad local.

La notificacion se hara con antelacién de no menos de diez (10) dias ala fecha de la modificacion del riesgo, si
ésta depende del arbitrio del Asegurado. Si la modificaciéon del riesgo les es extrana, se debera avisar al
Asegurador dentro de los diez (10) dias siguientes a la fecha en que se tengan conocimiento de este cambio que
se presume dentro de los 30 dias siguientes. Para efectos de determinar la oportunidad de esta notificacion, se
contara la fecha de recepcion efectiva de la comunicaciéon por parte del Asegurador.

11. SOLICITUD DE CAMBIOS EN TERMINOS Y CONDICIONES

La solicitud de cualquier intermediario o corredor de seguros o el conocimiento por parte de éstos tiltimos, de
cambios solicitados por el Asegurado con respecto a los términos de la cobertura, no producira un cambio en
ninguna de las partes o condiciones de esta p6liza; ni tampoco los términos de esta pdliza, seran cambiados o
modificados excepto mediante documento que se incorpore como parte integral de esta pdliza, el cual debera
ser debidamente firmado por un representante autorizado del Asegurador.

12. SUBROGACION Y REPETICION

El Asegurador, una vez efectuados cualesquiera de los pagos previstos en esta pdliza, se subrogara hasta el
limite de tal o tales pagos y podra ejercer los derechos y las acciones que por razén del siniestro
correspondieran al Asegurado.

Para estos efectos, el Asegurado prestara toda la colaboraciéon que sea precisa para la efectividad de la
subrogacion, incluyendo la formalizacion de cualesquiera documentos que fuesen necesarios para dotar al
Asegurador de legitimacion activa para demandar judicialmente Asi mismo, al Asegurado le estd prohibido
renunciar a sus derechos contra los terceros responsables del siniestro so pena de perder el derecho a la
indemnizacion en caso de incumplir con esta condicion.

Sin perjuicio de las exclusiones establecidas en esta poliza. Si el Asegurado actu6 de mala fe o con dolo, el
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Asegurado debera restituir los costos y/o Gastos Legales que el Asegurador pag6 de manera anticipada. Si
el Asegurado no hace la devolucién de los pagos anticipados realizados por concepto de Gastos Legales, el
Asegurador puede presentar una demanda de recobro en contra del Asegurado por dicho concepto.

13. CONCURRENCIA DE SEGUROS

Cuando cualquier Daiio y/o Gastos Legales bajo esta poliza estuvieran también cubiertos, en todo o en parte,
por otra péliza vigente emitida por otro Asegurador, esta poliza cubrira, con sujecion a sus términos y
condiciones, dicho Dano y/o Gastos Legales solo en la medida en que su importe sobrepase el limite de

indemnizacion de dicha pdliza agotado integramente por el pago en moneda de curso legal de Pérdida y/o
Gastos Legales cubiertas bajo dicha péliza, y inicamente en cuanto a dicho exceso. En el caso de que tal
poéliza esté suscrita solamente como seguro de exceso especifico por encima del Limite de Responsabilidad
establecido en esta poéliza, el Dafio y/o Gastos Legales sera cubierta por esta poliza con sujecion a sus
términos y condiciones.

14. COMUNICACIONES

Cualquier notificaciéon o comunicaciéon debera dirigirse al Asegurador, quien es el inico autorizado para
responderla. Para efectos de la contabilizacion de términos, se entendera como entregada cualquier
comunicacion al Asegurador la fecha en que éste efectivamente la reciba.

15. FORMULARIO DE SOLICITUD

Para emitir esta poliza el Asegurador se ha basado en la informacién y declaraciones contenidas en el
Formulario de Solicitud, cuestionarios complementarios, estados financieros y demas informacién exigida
para la suscripcion y presentada al Asegurador antes de la iniciacion de la vigencia y durante el Periodo
Contractual. Dichas declaraciones son la base de la aceptacion del riesgo y de los términos y condiciones de
esta poliza, y por lo tanto se consideraran como parte integrante de la misma.

16. CESION

Esta poliza y todos y cualquiera de los derechos en ella contenidos, no podran ser objeto de cesién sin el previo
consentimiento por escrito del Asegurador.

17.  PAGO DE PRIMAS

El Tomador esta obligado al pago de la prima. Salvo disposicién legal o contractual en contrario, debera
hacerlo a més tardar dentro del mes siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la poéliza o si fuere el
caso, de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en ella. Si en la po6liza no se determina ningin
lugar para el pago de la prima, se entendera que éste ha de hacerse en el domicilio del Asegurador o en el de
sus representantes o agentes debidamente autorizados.

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 terminaciéon automatica del contrato y dara derecho al Asegurador para exigir el pago de la
prima devengada y de los gastos causados con ocasién de la expediciéon del contrato.

18. PERDIDA DEL DERECHO A LA INDEMNIZACION

El Asegurado y/o los beneficiarios perderan los derechos provenientes de la presente poliza en los siguientes
supuestos, sin perjuicio de los demas casos establecidos en la ley:

L Si hubiese en el siniestro o en la Reclamacion dolo o mala fe del Asegurado, beneficiarios,
causahabientes o apoderados.

1L Por renunciar a los derechos contra el responsable del siniestro
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19. DELIMITACION TEMPORAL

La cobertura de esta poliza, en desarrollo del inciso 1 del articulo 4 de la Ley 389 de 1997, es aplicable a las
Reclamaciones presentadas por primera vez contra cualquier Asegurado durante el Periodo
Contractual o el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones en caso en que este ultimo sea
contratado. Los

hechos que dan origen a la Reclamacién deben ser posteriores a la Fecha de Retroactividad.

20. RENOVACION

Para solicitar la renovacion de la poliza, el Asegurado debera proporcionar al Asegurador, por lo menos
treinta (30) dias calendario antes de la fecha de vencimiento del Periodo Contractual, la solicitud de seguro
y la informacién complementaria. Con base en el estudio de esta informacién, el Asegurador determinara los
términos y condiciones para el nuevo Periodo Contractual.

21. PERDIDAS EN MONEDA EXTRANJERA

En el caso en que el Dafio y/o Gastos Legales sean expresados en moneda extranjera distinta a la establecida
en el limite de responsabilidad de las Condiciones Particulares de la presente poéliza, ésta sera convertida y
pagada en la moneda establecida en dichas condiciones, de acuerdo con la Tasa Representativa del Mercado
oficial (TRM) del dia que se quede ejecutoriada (0), el laudo arbitral o se suscriba el acuerdo transaccional para
el Dailo, o el dia de emision de la factura para los Gastos Legales, segin el caso.

En el caso en que el Daiio y/o Gastos Legales sean expresados en moneda colombiana y ésta sea distinta a la
establecida en el limite de responsabilidad de las Condiciones Particulares de la presente poliza, esta sera
convertida y pagada en moneda legal Colombiana, de acuerdo con la Tasa Representativa del Mercado oficial
(TRM) del dia que quede ejecutoriada (o) la sentencia final, el laudo arbitral, o se suscriba el acuerdo
transaccional para el Daio, o el dia de emision de la factura para los Gastos Legales, segin el caso.

22, LEY Y JURISDICCION APLICABLES

El presente contrato queda sometido a la Ley Colombiana y en particular, al Cédigo de Comercio y legislacion
complementaria en materia de seguros y a la jurisdiccién colombiana.

23. DELIMITACION TERRITORIAL

La cobertura y extensiones de cobertura de esta pdliza son aplicables a las Reclamaciones presentadas en los
territorios establecidos en la caratula de la poliza y/o condiciones particulares en la seccion de delimitacion
territorial y que sean originadas por un Acto Médico Erroneo cometido en dichos territorios.

24. MANEJO DE INFORMACION

El Tomador y el Asegurado autorizan al Asegurador para que con fines estadisticos y de informacién entre
compailias, entre éstas y las autoridades competentes y con fines de administracién de

informaci6én a través de terceros debidamente autorizados, consulte, almacene, administre, transfiera y reporte
a las centrales de datos que considere necesario o a cualquier otra entidad autorizada que se encuentre en el
territorio nacional o fuera de éste, la informacion derivada del presente contrato de

seguros y que resulte de todas las operaciones que directa o indirectamente se deriven del contrato de seguros,
asi como sobre novedades, referencias y manejo de la péliza y demas informacion que surja del presente

14/09/2020-1305-P-06-CLACHUBB20160043 0001
14/09/2020-1305-NT-06-P&CNTCHUBBSEG041 13



contrato el cual, el Tomador y el Asegurado declaran conocer y aceptar en todas sus partes.
25. GARANTIAS

El Asegurado esta obligado a cumplir con las normas que regulan la profesion médica, la ley de ética médica
(ley 23 de 1981) las disposiciones legales y administrativas de cada actividad profesional que las regulan y cuyo
incumplimiento tornaria ilegal la actividad.

El Asegurado garantizara, so pena de que el contrato se dé por terminado desde su infracciéon, de cconformidad
con lo previsto en el articulo 1061 del c6digo de comercio que en la practica profesional se sujetara a lo dicho a
continuacién y que exigira a su personal y/o a los profesionales en relaciéon de dependencia y/o aprendizaje, que
incluye a los profesionales, técnicos y auxiliares que intervienen en la atencion del paciente, y los que por el
motivo que fuere, trabajen con el Asegurado:

a) Aplicar las normas que rigen el manejo de la historia clinica, previstas en la resolucién No. 1995 de 1999
del Ministerio de Salud y Proteccién Social y demas normas pertinentes o que las modifiquen, especialmente que
contengan las caracteristicas basicas de integralidad, secuencialidad, racionalidad cientifica, disponibilidad y
oportunidad, con la obligaciéon de sentar en la historia clinica, un registro adecuado del acto realizado o indicado
a los pacientes, las observaciones, conceptos, decisiones y resultados de las acciones en salud desarrolladas que
permita demostrar la existencia de la prestacion del servicio y del cuidado de la salud brindado al paciente.

b) Identificar la Historia Clinica con numeraciéon consecutiva y el nimero del documento de identificacion
del paciente. Incluyendo identificacion del paciente (usuario), registros especificos, anexos todos aquellos
documentos que sirven como sustento legal, técnico, cientifico y/o administrativo de las acciones realizadas en
los procesos de atencibén, tales como: autorizaciones para intervenciones quirargicas (consentimiento
informado), procedimientos, autorizacién para necropsia, declaraciéon de retiro voluntarioy deméas documentos
que las instituciones prestadoras de salud consideren pertinentes. El tratamiento y/o procedimiento necesario en
cada entrada que se realice en la historia clinica, asi como escribir en forma concisa, legible (si las anotaciones
son manuscritas), veraz, ordenada y prolija, toda su actuacién médica y/o auxiliar relacionada con la atencion
del paciente, asi como todos los datos obtenidos acerca del paciente y su estado clinico, realizando, en todos los
casos, anamnesis, evolucién, diagnosticos, indicaciones, epicrisis y cierre de la historia clinica.

c) Verificar, controlar y asegurar que todas y cada una de las historias clinicas contengan un formulario que
demuestre que con el paciente se ha realizado un proceso de consentimiento informado previo a la intervencion
quirdrgica o tratamiento programado del paciente, excepto lo que se refiere a los tratamientos por receta, que
permita demostrar que el paciente y/o quien corresponda entendi6 lo explicado por el médico tratante, el que
debera estar suscrito también por el/los profesional(es) interviniente(s).

d) Conservar todas las historias clinicas y todos los registros concernientes a tratamientos y/o servicios
prestados a pacientes, incluyendo registros relativos al mantenimiento de equipos utilizados en la prestacion de
tales tratamientos y/o servicios. Los archivos de las historias clinicas deben conservarse en condiciones
locativas, procedimentales, medioambientales y materiales propios para tal fin, de acuerdo con los parametros
establecidos por el Archivo General de la Nacion en los Acuerdos 07 de 1994, 11 de 1996 y 05 de 1997, o las
normas que lo deroguen, modifiquen o adicionen (articulo 17 de la resolucién 1995 de 1999 MINSALUD)

e) Colaborar con el Asegurador, o con el representante nombrado por el mismo:

. Proveyendo todo registro, informaciéon, documento, declaracion jurada o testimonial que estos puedan
solicitar a los efectos de determinar su participacién y/o responsabilidad.

. Autorizando a éstos para procurar la obtencion de registros y cualquier otro documento o informacion
cuando éstos no estén en posesion del Asegurado.

. Cooperando en la investigacién, mediacién, acuerdo extra judicial o defensa de todo reclamo o litigio.
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. Comprometiéndose a abonar, en caso de corresponder, los importes correspondientes a su participacion
(deducible) dentro de las 48 horas de haber recibido el requerimiento.

. Haciendo valer contra terceras personas, fisicas o juridicas, cualquier derecho que el Asegurador
encuentre y estime necesario, y de ser solicitado, transmitir todo derecho de repeticién al primer
requerimiento de éste.

. Permitiendo al Asegurador efectuar transacciones o consentir sentencias.

. No efectuando ninguna confesion, aceptacion de hechos con la tinica excepciéon de aquellos efectuados en
la interrogacion judicial, oferta, promesa, pago o indemnizacién sin el previo consentimiento por escrito
del Asegurador.

. Conservando en perfectas condiciones de mantenimiento, conforme a lo estipulado por los fabricantes,

todos los equipos usados para el diagnostico y/o tratamiento de pacientes.

26. DEFINICIONES
a. Acto Médico

Significa conjunto de procedimientos clinicos profesionales prestados a pacientes por el Asegurado y/o sus
empleados en calidad de profesionales, técnicos y/o auxiliares para las areas de la salud debidamente
autorizados conforme a la Leyes aplicables y especificados en la Caratula de la Péliza y/o Anexos.

Se entienden como Actos Médicos: consulta médica, diagndstico, prescripcion, servicios de laboratorio,
recomendacion terapéutica, administracién de medicamentos, procedimientos quirargicos, emisiéon de
documentos médicos, historia clinica, rehabilitacién y demas procedimientos médicos profesionales necesarios
para el ejercicio profesional o tratamiento de un Paciente.

b. Acto Médico Erroneo

Significa cualquier Acto Médico u omision, real o supuesto, que implique falta de mesura, cuidado, cautela,
precaucion o discernimiento; impericia; mal juicio; error; abandono y/o insuficiencia de conocimientos
exigidos por la normatividad vigente, literatura y practicas médicas universalmente aceptadas y relacionado con
los Servicios Profesionales prestados por el Asegurado y que conforme alaley generan responsabilidad
civil del Asegurado.

c. Asegurado

Se considera como Asegurado el establecimiento médico asistencial, sea persona juridica de derecho publico,
privado o mixto, declarado expresamente en el cuestionario y/o en la solicitud de seguro y designado como tal
en la caratula de la pdliza, con sujecion de los términos, condiciones y exclusiones aqui expresados, y respecto a
los antecedentes, practica, tipo de organizacion instalaciones, equipamiento, y personal declarado en el
formulario de solicitud de seguro. Esta polizaa de seguro otorga al Asegurado todos los derechos, cargas 'y
obligaciones estipulados bajo la misma.

d. Asegurador

Significa Chubb Seguros Colombia S.A.

e. Contaminantes

Significan cualquier contaminante o irritante solido, liquido, gaseoso o térmico, incluyendo sin estar limitado a,

14/09/2020-1305-P-06-CLACHUBB20160043 0001
14/09/2020-1305-NT-06-P&CNTCHUBBSEG041 15



humo, vapor, hollin, emanaciones, acidos, alcalis, quimicos, y desechos. Los desechos incluyen los materiales
para ser reciclados, reacondicionados o reclamados.

f. Gastos Legales

Significa honorarios (incluidos honorarios de abogados y peritos) y las costas del proceso, o sea los gastos
razonables y necesarios que hayan sido aprobados por el Asegurador previamente a ser incurridos, y que
resulten tnica y exclusivamente de una Reclamacion iniciada contra el Asegurado derivados de un Acto
Médico Erréneo, que se generen de la comparecencia del Asegurado en un proceso civil o en un proceso
extrajudicial. No se incluiran salarios, honorarios o gastos legales de directores, ejecutivos o empleados del
Asegurado.

Se entenderan incluidos, como Gastos Legales en los casos de una Reclamacion cubierta por esta pdliza la
prima pagada para obtener fianza judicial o garantia bancaria sobre el patrimonio personal de Asegurado.

g. Daiios

Significa cualquier suma, indemnizacién o monto compensatorio por el cual el Asegurado resulte legalmente
obligado a pagar como responsable civil a consecuencia de una Reclamacién proveniente de un Acto Médico
Erréneo.

Daiios no comprende:

a. Las multas, sanciones y penas de acuerdo con la exclusion 3.2.

b. Danos punitivos y ejemplarizantes.

c. Las cantidades que no puedan ser cobradas a los Asegurados por sus acreedores,

d. Las cantidades que se deriven de actos o hechos no asegurables bajo las leyes colombianas

conforme a las cuales se interprete el presente Contrato.
h. Dato

Significa cualquier informacion, hechos o programas, archivados, creados, usados o transmitidos en cualquier
hardware o software que permita funcionar a un computador y a cualquiera de sus accesorios, incluyendo
sistemas y aplicaciones de software, discos duros o diskettes, CD-ROMs, cintas, memorias, células, dispositivos
de procesamiento de datos, o cualquier otro medio que sea utilizado con equipos controlados electrénicamente
o cualquier otro sistema de copia de seguridad. Dato no constituye un bien tangible.

i. Datos Personales

Significa el nombre, nacionalidad, nimero de identidad o nimero de seguro social, datos médicos o de salud, u
otra informacién sobre la salud protegida, nimero de licencia de conducir, nimero de identificacion estatal,
nimero de tarjeta de crédito, nimero de tarjeta débito, direccion, teléfono, direccion de correo electrénico,
nimero de cuenta, historial contable o contrasenas; y cualquier informacién personal no publica como se define
en las Regulaciones de Privacidad; en cualquier formato, si tal informacion crea la posibilidad de que un
individuo sea identificado o contactado.

Jj- Evento Cibernético
Significa:
a. Una violacién de la seguridad de la red
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b. Uso no autorizado de una red informatica

c. Un virus de Computadora

d. Dailo, alteracion, robo o destruccién de datos
k. Fecha de Retroactividad

Significa la fecha especificada en las condiciones particulares. En caso de no estar especificadas sera la misma
fecha de Reconocimiento de Antigiiedad.

1. Periodo Contractual

Significa la vigencia de la pdliza, es decir el tiempo que media entre la fecha de inicio de vigencia indicada en la
caratula de la poliza y/o condiciones particulares y la terminacién, expiraciéon o revocaciéon de esta Pdliza.

m. Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones

Significa el periodo posterior a la expiracion de la vigencia de la pdliza durante el cual, si este es contratado, se
cubriran los Reclamos presentados por primera vez durante dicho periodo, en los términos y condiciones
previstos en la Clausula 8 de la presente poliza.

n. Responsabilidad Derivada de Incorrectas Practicas Laborales

Significa cualquier reclamacién derivada de violaciones reales o presuntas de leyes laborales, o cualquier otra
normatividad que regule una reclamacion laboral presente o futura de la compaiiia, presentadas por ex -
empleados, empleados y candidatos a ser empleados de la compania, en contra de cualquier asegurado o
empleado de la compaiiia.

o. Reclamacion
Significa todo reclamo extrajudicial, demanda o proceso, ya sea civil, o arbitral en contra del Asegurado, para
obtener la reparacion de un dafio patrimonial o extrapatrimonial originado por un Acto Médico Erréneo,

incluyendo:

. Cualquier notificacion o requerimiento escrito en contra del Asegurado que pretenda la declaracion
de que el mismo es responsable, de un Dafio como resultado o derivado de un Acto Médico Erroéneo.

Lo anterior se considerara Reclamacién siempre y cuando se presenten por primera vez contra el Asegurado
durante el periodo contractual o el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones si hubiese sido
contratado y estén relacionadas con un Daifio y/o Gastos Legales cubiertos bajo la presente poliza.

p- Reconocimiento de Antigiiedad

Significa la fecha especificada en las condiciones particulares y que constituye el momento a partir del cual el
Asegurado ha mantenido cobertura con el Asegurador en los términos de esta pdliza.
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q. Servicios Profesionales

Significa inicamente aquellos Actos Médicos realizados por personal profesional del Asegurado o
autorizado por éste, en desarrollo de los servicios para los cuales se encuentra habilitado el Asegurado e
informados previamente en la Caratula de la Poliza y/o Anexos y que el Asegurado preste a pacientes y en cuya
prestacion el Asegurado reciba un pago o bien, cuando actie en cumplimiento de su deber de prestar asistencia
en casos de notoria urgencia.

I. Tomador

Persona natural o juridica sefialada condiciones particulares y/o en la caratula de la po6liza como tal.

DEFENSOR DEL CONSUMIDOR FINANCIERO — Chubb Seguros Colombia S.A.
Ustariz & Abogados. Estudio Juridico

Bogota D.C., Colombia.

Carrera 11A # 96 — 51. Oficina 203 — Edificio Oficity.

PBX: (+57) 601 6108161 / (+57) 601 6108164

Fax: (+57) 601 6108164

e-mail: defensoriachubb@ustarizabogados.com

Pagina Web: https://www.ustarizabogados.com

Horario de Atencién: Lunes a Viernes de 8:00 a.m. A 6:00 p.m.
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CcCHUBB Podra consultar su p6liza de Responsabilidad Chubb Seguros Colombia S.A. (57 601) 326-6200 PBX

Civil o Todo Riesgo Construccion firmada Nit 860.026.518-6 (57 601) 319-0300
digitalmente en www.chubb.com/coopcion Carrera?7 No. 71-21 Torre B Piso 7 (57 601) 319-0400
Servicios en linea. Bogota D.C. (57 601) 319-0408 Fax
Colombia www.chubb.com/co
Péliza Ant.:
Ramo Operacion Poliza Anexo Referencia
12 RESPONSABILIDAD 02  Renovacion 60488 0 12006048800000
Sucursal Vigencia del Seguro Fecha de Emision
Ano Mes Dia Hora Afo Mes Dia Hora Afo Mes Dia
09  MEDELLIN Desde 5023 03 30 00 Hasta 5054 03 30 24 2023 05 09
Tomador CLINICAIMBANACO SAS C.C. ONIT 8903072005
Direccion CR38A #5A100 Ciudad CALI
Asegurado  CLINICAIMBANACOSAS C.C. ONIT 8903072005
Direccion CR38 A #5A100 Ciudad CALI
Beneficiario TERCEROS AFECTADOS C.C.ONIT 11
Direccion NA Ciudad -

Intermediario
30352 AON RISK COLOMBIAS. A.

42617 AON RISK COLOMBIAS.A.
42618 AON RISK COLOMBIAS.A.

Informacion del Riesgo: La informacion del riesgo aseguradoy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particulares de la poliza.
RENUEVA POLI ZA NRO. 0052294

SE RENUEVA LA PRESENTE PQOLI ZA POR SCLI Cl TUD DEL ASEGURADO Y POR COMUNI CACI ON DEL BROKER ~ PAGO DE
PRI MA: 30, 60, 90 DI AS

<
@
w
o
z
ER
<=
<
g3 .
& O Elpresente seguro esta sujetoa exclusiones y limitaciones de cobertura que se describen y se definen detalladamente
%8 enlascondiciones generales del contrato de seguroy en las de cada uno de sus amparos adicionales. Valor Prima Gravada COP
i 0,00
z Para mayor informacion contictenos al e-mail pagos.clientes@chubb.com .
& Salvo disposicion legal o contractual en contrario, el pago de la prima debera hacerse a mas tardar dentro del mes Valor Prima No Gravada 0,00 $COP
u - . s . )
g siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la poliza o, si fuere el caso, de los certificados o anexos que se
Z expidan con fundamento en ella. Valor LV.A. 0,00 scop
(@] Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustdriz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico Total Prima 0,00 $COP
a] Ustdriz Gonzalez. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustériz Gonzdlez. Direccion: Carrera11A # 96 - 51 Oficina 203 -
i Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57 601) 6108161 Fax:(57 601) 6108164. Bogota-Colombia Correo electronico: Gastos de Expedicion 0,00 $COP
o defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com LVAG Expedici ’
S Lamora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamentoen | """ astos Expedicion 0,00 $cop
ella, producira la terminacién automatica del contrato y dara derecho al asegurador para exigir el pago dela Total Otros Pagos
prima devengaday de los gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato. 8 0,00 $CopP
La terminacion automadtica del presente seguro por mora en el pago de la prima, operara si a los 90 dias siguientes a la
emision del mismo, atin no se ha efectuado el pago correspondiente, entendiéndose este término como el plazo Total aP:
pactado en contrario a lo dispuesto en el articulo 1066 del Codigo de Comercio. otala Pagar 0,00 $cor
De acuerdo con lo sefialado por la Resolucion 42 de 2020, los adquirientes de los servicios deberdn suministrar una
cuenta de correo electronico para la recepcion de las correspondientes facturas electrénicas que se expidan con
ocasion del servicio prestado. El no suministro de esta informacion no exime el deber de pago en los términos
sefalados por este contrato y la Ley. Ingrese a www.chubb.com/co opcion Servicios en linea, y alli podra descargar su
factura electrénica (aplica para emisiones con fecha posterior a 01-10-2020). En todo caso, su factura electrénica
podra ser solicitada a través del siguiente correo electrénico emisionfacturacionelectronica.co@chubb.com %{w ¥
CLIENTE TOMADOR Chubb Seguros Colombia S.A.
cCHUBB Referencia de Pago Cupon de Pago
12006048800000 Nit 860.026.518-6
s | Tomador CLINICAIMBANACOSAS Forma de Pago
w
2 Citibank Cta Ahs. 5019884025 Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
z<
To P P - Cheque Cod Bco
< % Grupo Exito, Almacenes Exito, Davivienda Cta Cte 516990066 a $
o .
Zo Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
oo
Z W
njal ‘s . . . .
£~ También puede realizar el pago en linea a través de nuestra pagina web www.chubb.com.co Total a pagar $
i Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com
a
(o]
a
S
5 4157709998000629802012006048800000390000000000009600000000
>

VAMURIL
ENTIDAD BANCARIA (415)7709998000629(8020)12006048800000(3900)0000000000(96)00000000
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CENTRO MEDICO IMBANACO DE CALI SA

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

Tomador:
Nit:

Asegurado adicional:

Beneficiarios:

Descripcion del riesgo:

Periodo de cobertura:

Moneda:

Ambito temporal:
Ambito territorial:
Jurisdiccion:

Participaci6n intermediarios:

Participacién aseguradora:

Términos y Condiciones

CENTRO MEDICO IMBANACO DE CALI SA
890.307.200-5

e CEDIMED S.A.S

e INVERSIONES MEDICAS DE ANTIOQUIA S.A. “CLINICA
LAS VEGAS

e CLINICA MEDELLIN

e CENTRO MEDICO IMBANACO DE CALI SA

e CLINICA DE LAMUJER S.A.S.
e CLINICA DEL PRADO S.A.S.

e CENTRO ONCOLOGICO

e CLOFAN

e OFTALMOSERVICIOS

TERCEROS AFECTADOS

Empresas prestadoras de servicios médicos, hospitalarios y en
general actividades complementarias y todo lo relacionado con el
giro normal de los negocios del asegurado.

30 de marzo del 2023 24:00 horas- 30 de marzo del 2024 24:00
horas

Pesos Colombianos

Ocurrencia

Colombia (excluye extraterritorialidad)

Colombia

AON

Chubb Seguros SA — 100%

Limite Maximo
Responsabilidad:

$10.000.000.000 Limite Gnico y combinado por evento y como maximo
agregado en el periodo de la poliza.
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CENTRO MEDICO IMBANACO DE CALI SA

Coberturas al 100% del Limite:

Coberturas Sublimitadas:

Predios, labores y operaciones.

RC contratistas y subcontratistas independientes — RC cruzada. Opera
en exceso de las polizas individuales que cada contratista y
subcontratista debe tener contratada y vigente. En caso de no tener una
poliza contratada se aplicara un deducible de 10% minimo $10.000.000
toda y cada pérdida.

Construcciones de nuevas edificaciones, montaje de nuevas plantas y/o
montaje de maquinaria, siempre que el valor final de dichas
edificaciones, plantas y/o maquinaria y equipo no superen
$1.500.000.000

Propietarios, arrendatarios y poseedores.

RC por viajes del empleado fuera del territorio Colombiano excluyendo
RC vehicular y contaminacién (excluye EEUU, Canada y Puerto Rico).

RC por participacion del asegurado en ferias y exposiciones fuera del
territorio Colombiano excluyendo RC vehicular y contaminaciéon
(excluye EEUU, Canada y Puerto Rico.

Responsabilidad civil patronal.
Limite por evento $1.100.000.000
Limite por vigencia $2.200.000.000

Gastos médicos (Gastos inmediatos de primeros auxilios)
Limite por evento $400.000.000
Limite por vigencia $800.000.000

Bienes bajo cuidado, custodia y control, cubre los dahos causados a todos
aquellos bienes que el asegurado mantenga en calidad de posesion,
tenencia o control, reparaciéon o transformacion, transporte, custodia o
uso a titulo de arriendo, consignacién o cualquier otro titulo no
traslaticio de dominio dentro de sus predios. Se otorga cobertura para
dafios y hurto calificado

Limite por evento $600.000.000
Limite por vigencia $1.200.000.000

RC Parqueaderos. Se cubren los dafios y hurto calificado a los vehiculos.
Excluye el Hurto a los accesorios y contenidos.
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Deducibles: .

Clausulas Adicionales:

Limite por evento
Limite por vigencia

Vehiculos propios y no propios
Limite por evento
Limite por vigencia

$2.000.000.000
$4.000.000.000

$2.500.000.000
$5.000.000.000

Opera en exceso de los siguientes limites asegurados o cualquier limite

superior contratado por el asegurado bajo la pdliza voluntaria de

automoviles. En caso de no poseer esta cobertura se tomaran estos

valores como deducibles. No cubre pasajeros.

Danos a propiedades de terceros
Lesiones o muerte a una persona

Lesiones o muerte a dos o mas personas

$60.000.000
$60.000.000

$120.000.000

Productos por consumo de alimentos y bebidas proporcionados por el

asegurado. Para efectos de la presente cobertura, los pacientes seran

considerados como terceros afectados.

Limite por evento
Limite por vigencia

Gastos médicos: Opera sin deducible.

$3.000.000.000
$6.000.000.000

Demés eventos: 10% de la perdida minimo $2.500.000 toda y cada

pérdida.

Bienes bajo cuidado, tenencia y control: 15% del valor de la pérdida,
minimo $1.500.000 toda y cada pérdida.

RC parqueaderos: 15% del valor de la pérdida, minimo $1.100.000 toda

y cada pérdida y un maximo de toda y cada pérdida.

e Designacion de ajustadores previo acuerdo entre las partes.

e Ampliacién aviso de siniestro 30 dias.
e Revocacion de la péliza 60 dias.

e Amparo automatico nuevos predios 30 dias aviso a la compaifiia.

e Anticipo de indemnizaciones: 50% del valor de la pérdida cuando esté completamente documentada la perdida
(previa demostracion ocurrencia y cuantia).

e Derechos sobre el salvamento.

e Primera opcion de compra del salvamento.
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Conocimiento del riesgo.

La aseguradora acepta que las garantias que figuran en la poéliza, sean consideradas como exclusiones y por tanto
no originaran la anulabilidad del contrato de seguro.

Se deja constancia que las coberturas que operan en exceso de polizas primarias requeridas no tienen aplicaciéon de
deducible.

Se deja constancia que los gastos de defensa se extienden al acompafiamiento al asegurado en reclamaciones
eventualmente no cubiertas bajo la poéliza, previo acuerdo entre las dos partes.

Para los gastos de defensa no aplican deducibles.

Se aclara que se ampara la responsabilidad por la organizacion, desarrollo o participacién en actividades culturales,
sociales, publicitarias y deportivas dentro y/o fuera de los predios del asegurado siempre y cuando el organizador
sea el Centro Médico Imbanaco. Se excluyen las lesiones fisicas provocadas y/o como consecuencia de la practica
deportiva en si misma, las que son asumidas como riesgo fisico propio del deporte, por las personas que
voluntariamente lo practiquen.

Se excluye cualquier reclamacién derivada de prestacion de servicios médicos, hospitalizacion o de diagndstico
médico o de laboratorio.

La cobertura de RCE parqueaderos excluye los accesorios, contenido y carga de los vehiculos.

La responsabilidad civil cruzada opera entre contratistas, subcontratistas y asegurado.

Se ampara los errores de punteria ocasionados por personal de vigilancia de firma especializada, en exceso de la
poliza que debe tener la empresa de vigilancia por ley la cual no podra ser inferior a los 400 SMMLV.

La poliza se extiende a cubrir cualquier responsabilidad civil extracontractual de la propiedad arriendo o usufructo
de los predios incluyendo restaurantes, centro de acondicionamiento fisico y demas actividades desarrolladas
dentro de los predios siempre y cuando se demuestra la responsabilidad del asegurado

Los perjuicios extrapatrimoniales (dafios morales, dafios fisiologicos y dafios a la vida en relacion) estan cubiertos
siempre y cuando haya un detrimento patrimonial para el asegurado, dictaminados por un juez o por mutuo
acuerdo entre las partes. En ambas instancias debe estar involucrada la compania de seguros desde el inicio del
proceso.

Se aclara, que para los amparos que operan en exceso de otros seguros o sumas de dinero, estos haran las veces de
deducible. Y por consiguiente, no habra lugar a la aplicacién de deducible adicional.

Se considera como terceros a médicos con contrato comercial, estudiantes en practica, excluyendo cualquier tipo
de responsabilidad contractual.

La cobertura de patronal opera en exceso de las prestaciones sociales otorgados por la seguridad social a menos que
por fallo judicial se le obligue a asegurado realizar la indemnizacién sin realizar el respectivo descuento.

Se deja constancia que el uso de restaurantes y cafeterias localizadas en los predios del asegurado, incluye la
responsabilidad por productos distribuidos en dichas cafeterias, restaurantes y casinos en exceso de las pdlizas
individuales que se tengan contratadas.

Se otorga cobertura para RC de vehiculos propios y no propios, en exceso de los limites contratados en la poliza de
automoéviles o en exceso de 100/100/200 millones de pesos si no la hubiere, incluyendo los vehiculos propiedad de
empleados y directivos a servicio del asegurado, siempre y cuando estén desarrollando actividades del Centro
Médico Imbanaco.
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e Bajo vehiculos propios y no propios se extiende a cubrir vehiculos de servicio publico en el desarrollo de la actividad
del asegurado.

e Sedeja constancia que los empleados y contratistas son considerados terceros para el amparo de RC parqueaderos.

e Se ampara los parqueaderos operados por contratistas dentro de los predios del asegurado, en exceso de la poéliza
del contratista la cual no debe ser inferior a $500.000.000 en caso de no tener la péliza este valor operara como
deducible.

o Danos a empleados, se cubren danos a bienes de empleados, que le puedan ser atribuibles juridicamente al
asegurado. Excluyendo cualquier tipo de RC contractual.

e (Clausula errores e inexactitudes, asi: queda entendido, convenido y aceptado que si el tomador incurriese en
errores, omisiones e inexactitudes no imputables a él y al Asegurado, el contrato no sera nulo ni hara lugar a la
aplicacion del inciso tercero del articulo 1058 del codigo de comercio sobre reduccion porcentual de la prestacion
asegurada. En este caso se liquidara la prima adecuada al verdadero estado del riesgo.

e Se aclara que los beneficiarios son las terceras personas: “Usuarios, clientes o visitantes como terceros (para todos
los efectos de la cobertura de la poliza se aclara que se entiende que los usuarios del servicio y sus acompafiantes
son terceros).

e Se aclara que los perjuicios extrapatrimoniales tales como dafios morales, danos fisiologicos o dafos a la vida en
relacién se encuentran incluidos, siempre y cuando sean consecuencia de un dafio fisico cubierto en la poéliza.

e Seaclara que la indemnizaci6n al tercero incluye el dafio emergente y el lucro cesante demostrado a consecuencia
de un hecho cubierto bajo la poéliza.

e (Clausula de Arbitramento: Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un Tribunal de
Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de Arbitraje y Conciliacién (incluida la CAmara de Comercio
de la ciudad sede del asegurado) que las partes determinen de comun acuerdo, segin las siguientes reglas: a. El
tribunal estara integrado por tres (3) arbitros designados por las partes de coman acuerdo. En caso de que no fuere
posible, los arbitros seran designados por el Centro de Arbitraje y Conciliacién acordado de comtin acuerdo entre
las partes, a solicitud de cualquiera de ellas. b. El Tribunal decidira en derecho. No obstante lo convenido aqui, las
partes acuerdan que la Clausula de Arbitramento no podra ser invocada por la aseguradora, en aquellos casos en
los cuales un tercero (damnificado) demande al Asegurado ante cualquier jurisdiccion y éste a su vez llame en
garantia a la aseguradora

Exclusiones Especiales (en adicion a las del condicionado de poéliza)

e RC MEDICA.

e ERRORESY OMISIONES.

e CASO FORTUITO, ACTOS DE DIOS, FUERZA MAYOR Y/O DE LA NATURALEZA.

e REALIZACION Y/O PATROCINIO DE CONCIERTOS MUSICALES Y ESPECTACULOS.

e REALIZACION DE EVENTOS EN LOS QUE EL NUMERO DE ASISTENTES SEA SUPERIOR A 1.000 PERSONAS
e ABUSO FISICO.

e PERDIDA FINANCIERA PURA.

e RESPONSABILIDAD DERIVADA DE TRANSPORTE DE PASAJEROS.
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TERRORISMO.

RC PRODUCTOS.

SE EXCLUYE CUALQUIER RESPONSABILIDAD POR DANOS MATERIALES O PERSONALES A TERCEROS
DERIVADA DE ABUSO Y/O ACOSO SEXUAL

D&O / E&O / RC PROFESIONAL

MALA PRAXIS MEDICA Y/O TRATAMIENTOS MEDICOS Y/O SERVICIOS MEDICOS

BAJO LA COBERTURA DE BIENES BAJO CUIDADO TENENCIA Y CONTROL SE ENCUENTRA EXCLUIDO
CUALQUIER EVENTO PROVENIENTE HURTO SIMPLE O DESAPARICION MISTERIOSA DE LOS BIENES.
RESTABLECIMIENTO AUTOMATICO DEL VALOR ASEGURADO.

ESTE SEGURO NO SE APLICA EN LA MEDIDA EN QUE LAS SANCIONES ECONOMICAS O COMERCIALES U
OTRAS LEYES O REGULACIONES NOS PROHIBAN PROPORCIONAR EL SEGURO, INCLUIDO, ENTRE
OTROS, EL PAGO DE RECLAMACIONES. TODOS LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA POLIZA
NO SE MODIFICAN.

OPERACION BANCOS DE SANGRE.

RESPONSABILIDAD POR EL USO Y/O TENENCIA DE AMBULANCIAS U OTROS VEHICULOS DE
EMERGENCIA

RESPONSABILIDAD EMERGENTE DE O RELACIONADA, DIRECTA O INDIRECTAMENTE, A SINIESTROS
OCURRIDOS CON OCASION DE GUERRA, GUERRA CIVIL, REVOLUCION, MOTIN, DESORDEN POPULAR,
TUMULTO POPULAR, ACTOS TERRORISTAS O CAUSADOS POR HUELGA O PERTRECHOS DE GUERRA.

SE EXCLUYE CUALQUIER RESPONSABILIDAD POR DANOS MATERIALES O PERSONALES A TERCEROS
DERIVADA DE ABUSO Y/O ACOSO SEXUAL

D&O / E&O / RC PROFESIONAL

MALA PRAXIS MEDICA Y/O TRATAMIENTOS MEDICOS Y/O SERVICIOS MEDICOS

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS (AMPARADOS POR LA POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL MEDICA).
PERDIDA FINANCIERA PURA.

RESPONSABILIDAD EMERGENTE DE O RELACIONADA, DIRECTA O INDIRECTAMENTE, A:

o TRANSMISION DE VIRUS Y/O ENFERMEDADES

o VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA HUMANA (VIH) Y/O SINDROME COMPLEJO RELACIONADO AL
SIDA (ARC) Y/O SINDROME DE INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA (SIDA)

o CUALQUIER VIRUS O SINDROME RELACIONADO CON LO ANTERIOR O CUALQUIER OTRA
ENFERMEDAD O INFECCION TRANSMITIDA POR LA SANGRE O CUALQUIER MUTACION,
DERIVACION O VARIACION DE LA MISMA QUE RESULTE DE LA FABRICACION O SUMINISTRO DE
SANGRE O PRODUCTOS SANGUINEOS, INCLUIDOS, AUNQUE NO LIMITADOS A: PREPARACIONES
SANGUINEAS, SUEROS, PLASMA, PRODUCTOS CELULARES Y SANGRE EN LA MEDIDA EN QUE SE
DERIVAN DE LA SANGRE HUMANA O ANIMAL.

SE EXCLUYE CUALQUIER RESPONSABILIDAD O RECLAMACION DERIVADA DE MODIFICACION,
DETERIORO, DESTRUCCION, ROBO, USO INDEBIDO, ACCESO ILEGAL O REVELACION NO AUTORIZADA
DE DATOS, O DESTRUCCION O ROBO DE EQUIPOS INFORMATICOS QUE CONTENGAN DATOS. NO SE
CUBREN RESPONSABILIDADES DERIVADAS DE VIRUS O ATAQUES INFORMATICOS QUE AFECTEN A O SE
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ORIGEN DESDE CUALQUIER EQUIPO INFORMATICO DE PROPIEDAD U OPERADO, VENDIDO, REPARADO
O INSTALADO POR O EN NOMBRE DEL ASEGURADO. EL TERMINO DATOS INCLUYE CUALQUIER
INFORMACION PERSONAL O CORPORATIVA.

e ESTA POLIZA EXCLUYE CUALQUIER RESPONSABILIDAD, RECLAMACION, PERDIDA, DANO O GASTO

DERIVADO DIRECTA O INDIRECTAMENTE DE ACCESO NO AUTORIZADO, USO, IMPEDIMENTO DE USO,
ERROR O FALLO DE PROGRAMACION, USO MALICIOSO, INFECCION POR PROGRAMAS MALICIOSOS O
VIRUS, EXTORSION, DESTRUCCION, INTERFERENCIA O IMPEDIMENTO DE ACCESO A DATOS O
SISTEMAS INFORMATICOS DE PROPIEDAD O NO DEL ASEGURADO. SE EXCLUYEN TAMBIEN PERDIDAS,
DANOS, RESPONSABILIDADES O RECLAMACIONES DERIVADOS DIRECTA O INDIRECTAMENTE DE
MODIFICACION, CORRUPCION, PERDIDA, DESTRUCCION, ROBO, USO INDEBIDO, ACCESO NO
AUTORIZADO, PROCESAMIENTO ILEGAL O NO AUTORIZADO O REVELACION DE DATOS, DESTRUCCION
O ROBO DE CUALQUIER COMPUTADORA O APARATO ELECTRONICO O ACCESORIO QUE CONTENGA
DATOS. DATOS SIGNIFICA CUALQUIER TIPO DE INFORMACION PERSONAL O CORPORATIVA EN
CUALQUIER FORMATO O SOPORTE.

e ESTA POLIZA NO CUBRE DANOS, LESIONES, COSTOS, GASTOS, PERDIDAS NI RESPONSABILIDADES DE

NINGUN TIPO CAUSADOS POR, O DERIVADOS DE, RELACIONADAS CON O RESULTANTES DIRECTA O
INDIRECTAMENTE DE CUALQUIER ENFERMEDAD CONTAGIOSA. ESTA EXCLUSION APLICA AUN
CUANDO LAS RECLAMACIONES CONTRA EL ASEGURADO ALEGUEN NEGLIGENCIA O MALA PRACTICA
CON RESPECTO A:

o LA SUPERVISION, RECLUTAMIENTO, EMPLEO, FORMACION O VIGILANCIA DE OTRAS PERSONAS

QUE PUEDAN SER INFECTADAS Y PUEDAN TRANSMITIR UNA ENFERMEDAD CONTAGIOSA;

o ELTEST O PRUEBA DE UNA ENFERMEDAD CONTAGIOSA;

o FALLO EN LA PREVENCION DEL CONTAGIO DE UNA ENFERMEDAD CONTAGIOSA; O

o FALLO EN LA COMUNICACION DE UNA ENFERMEDAD CONTAGIOSA A LAS AUTORIDADES.
A EFECTOS DE ESTA EXCLUSION, ENFERMEDAD CONTAGIOSA SIGNIFICA CUALQUIER ENFERMEDAD
INFECCIOSA, INCLUYENDO CUALQUIER VIRUS, BACTERIA, MICROORGANISMO O PATOGENO QUE
PUEDA O PRESUMIBLEMENTE PUEDA PROVOCAR DETERIORO FISICO, DOLENCIAS O ENFERMEDADES.

Prima Anual

$60.000.000 + IVA
Gastos de expedicién: 12.000 + IVA

Clausulado

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

POLIZA No. ANEXO No. PAG. No.
12/ 60488 0000 8

CENTRO MEDICO IMBANACO DE CALI SA

Garantias

EN CASO DE EXISTIR OTROS SEGUROS CONTRATADOS POR EL ASEGURADO AMPARANDO LAS
COBERTURAS OTORGADAS EN ESTA PROPUESTA, ESTA POLIZA ENTRARA A CUBRIR EN EXCESO DE DICHOS
SEGUROS.

Consideraciones Adicionales

Pago de prima: 30, 60, 90 dias.

Respaldo de aseguradora:

Chubb Seguros Colombia SA 100%

De acuerdo con la reglamentaciéon de la Superintendencia Financiera de Colombia, el asegurado debe
diligenciar el formulario de lavado de activos y entregarlo debidamente firmado para la expedicion de la poliza.
e La suma maxima de responsabilidad asumida por CHUBB SEGUROS SA, es la que aparece como “LIMITE
ASEGURADQ?”; siendo este un limite inico combinado y agregado vigencia, sin exceder para cada amparo
afectado el limite o sublimite otorgado por evento, los cuales se entienden incorporados dentro del
mencionado limite, de forma tal que dado un evento que afecte la responsabilidad civil extracontractual
asegurada, CHUBB SEGUROS SA, solo sera responsable hasta el limite cubierto para el amparo o amparos
afectados, sin exceder en ningin caso el monto del “LIMITE ASEGURADQ” por evento.

Notas

Chubb Seguros Colombia es una subsidiaria de una compaiiia estadounidense. Como resultado,
Chubb Seguros Colombia esta sujeto a ciertas leyes y regulaciones de los EE. UU., ademas de las

restricciones de sanciones nacionales, de la UE y de la ONU, que pueden prohibirle proporcionar

cobertura o pagar reclamaciones de siniestros a ciertas personas o entidades o asequrar ciertos
tipos de actividades relacionadas con ciertos paises como Iran, Siria, Corea del Norte, Region de

Crimea y Cuba.




CHUBB

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Chubb Seguros Colombia S.A.
NIT: 860.026.518-6

Calle 72 #10-51 Piso 7

Bogota D.C., Colombia

O +(601) 319 0300

F +(601) 319 0408

POLIZA DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
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CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A. QUE EN ADELANTE SE DENOMINARA "LA
COMPANIA", EN CONSIDERACION A LA PRIMA PACTADA ASi COMO A LA
INFORMACION SUMINISTRADA Y A LAS DECLARACIONES HECHAS POR EL
TOMADOR Y/O EL ASEGURADO EN LA SOLICITUD DE SEGURO, TODAS LAS
CUALES HACEN PARTE INTEGRANTE DE ESTE SEGURO, HA DECIDIDO OTORGAR
ESTE SEGURO CON SUJECION A LOS TERMINOS Y CONDICIONES QUE SE
DETALLAN EN EL PRESENTE CLAUSULADO GENERAL, ASI COMO EN LAS
CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES QUE SE CONSIGNEN EN LA
CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS ANEXOS Y/O CERTIFICADOS.

TODAS LAS PARTES DE ESTE CLAUSULADO, DEBERAN LEERSE EN CONJUNTO Y
CONSIDERARSE COMO UN UNICO CONTRATO. LOS TITULOS Y SUBTITULOS QUE SE
UTILIZAN A CONTINUACION SON ESTRICTAMENTE ENUNCIATIVOS Y POR LO
TANTO DEBEN SER INTERPRETADOS DE ACUERDO CON EL TEXTO QUE LOS
ACOMPANA. LOS TERMINOS QUE APARECEN SENALADOS EN NEGRITA ESTAN
DEFINIDOS DENTRO DE CADA UNA DE LAS SECCIONES QUE COMPONEN LA POLIZA
O EN EL APARTADO DE DEFINICIONES DE ESTA.

CONFORME CON LO PREVISTO EN EL ARTICULO 6° DE LA LEY 1328 DE 2009 QUE
CONSAGRA “LAS PRACTICAS DE PROTECCION PROPIA POR PARTE DE LOS
CONSUMIDORES FINANCIEROS” LE SOLICITAMOS QUE LEA ATENTAMENTE EL
PRESENTE DOCUMENTO.

SECCION PRIMERA — AMPAROS
SUBSECCION I - AMPAROS BASICOS

A CONTINUACION, SE INDICAN LOS AMPAROS BASICOS QUE LA COMPANiA
OTORGA EN TODOS LOS CASOS, AUN CUANDO NO SEAN EXPRESAMENTE
ENLISTADOS EN LAS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES QUE SE
CONSIGNEN EN LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES
PARTICULARES Y/O ESPECIALES:

A.- AMPARO DE INDEMNIZACION DE PERJUICIOS

LA COMPANI{A SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA
CARATULA DE LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O
ESPECIALES, LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES Y EXTRAPATRIMONIALES QUE
CAUSE EL ASEGURADO CON MOTIVO DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA DE ACUERDO CON LA LEY COLOMBIANA
COMO CONSECUENCIA DE DANOS A BIENES DE TERCEROS Y/O LESIONES O
MUERTE A PERSONAS QUE TENGAN ORIGEN EN HECHOS IMPUTABLES AL
ASEGURADO, OCURRIDOS DURANTE LA VIGENCIA DEL SEGURO,
PROVENIENTES DE:
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1. LA POSESION, EL USO O EL MANTENIMIENTO DE LOS PREDIOS DESCRITOS EN LA CARATULA DE LA
POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, EN LOS QUE EL ASEGURADO
DESARROLLA Y REALIZA LAS ACTIVIDADES OBJETO DE LA COBERTURA DE ESTE SEGURO.

2. LAS LABORES U OPERACIONES QUE LLEVA A CABO EL ASEGURADO EN DESARROLLO DE LAS
ACTIVIDADES DESCRITAS EN LA CARATULA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

LA COBERTURA BRINDADA INCLUYE LA RESPONSABILIDAD DEL ASEGURADO RESULTANTE DE LAS
ACTIVIDADES INDICADAS EN LOS NUMERALES 1. Y 2. ANTERIORES TALES COMO:

1. POSESION O USO DE ASCENSORES Y ESCALERAS AUTOMATICAS.

2. POSESION O USO DE MAQUINAS Y EQUIPOS DE TRABAJO, DE CARGUE, DESCARGUE Y TRANSPORTE
DENTRO DE LOS PREDIOS ASEGURADOS.

3. TRANSPORTE DE BIENES DEL ASEGURADO, TALES COMO MATERIAS PRIMAS, PRODUCTOS EN
PROCESO Y PRODUCTOS TERMINADOS, FUERA DE LOS PREDIOS ASEGURADOS.

4. OPERACIONES DE CARGUE Y DESCARGUE.

5. POSESION O USO, ASI 'COMO EL MONTAJE, DESMONTAJE O DESPLOME DE AVISOS Y VALLAS
PUBLICITARIAS DE POSESION O USO DEL ASEGURADO EN EL TERRITORIO NACIONAL.

6. POSESION O USO DE SUS INSTALACIONES SOCIALES, CULTURALES Y DEPORTIVAS Y LOS EVENTOS QUE
ELASEGURADO REALICE U ORGANICE EN ELLAS., SIEMPREY CUANDO EL PREDIO AL INTERIOR DEL CUAL
TIENEN LUGAR LOS MISMOS FIGURE DENTRO DE LOS ENLISTADOS EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES

7. VIAJES DE FUNCIONARIOS DEL ASEGURADO DENTRO DEL TERRITORIO NACIONAL CUANDO EN
DESARROLLO DE ACTIVIDADES INHERENTES AL ASEGURADO Y SU OBJETO, CAUSEN DANOS A TERCEROS.

8. PARTICIPACION DEL ASEGURADO EN FERIAS Y EXPOSICIONES NACIONALES.

9. POSESION O USO DE DEPOSITOS, TANQUES Y TUBERIAS UBICADOS O INSTALADOS DENTRO DE LOS
PREDIOS ASEGURADOS.

10.ACTOS DE LOS DIRECTIVOS, REPRESENTANTES Y EMPLEADOS DEL ASEGURADO EN EL DESEMPENO
DE SUS FUNCIONES Y DENTRO DE LAS ACTIVIDADES ASEGURADAS CON OCASION DE LOS CUALES SE
GENERE UNA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE DANOS MATERIALES,
LESIONES PERSONALES Y/O MUERTE CAUSADA A TERCEROS EN EL DESARROLLO DE SUS ACTIVIDADES
AL SERVICIO DEL ASEGURADO.

11. POSESION O USO DE CAFETERIAS, CASINOS Y RESTAURANTES PARA USO DE SUS EMPLEADOS Y/O
INVITADOS.

12. INCENDIO Y/O EXPLOSION PRODUCIDOS DENTRO DE LOS PREDIOS ASEGURADOS.
13. USO DE PARQUEADEROS DENTRO DE LOS PREDIOS DEL ASEGURADO.

14. VIGILANCIA DE LOS PREDIOS ASEGURADOS POR PERSONAL DEL ASEGURADO, INCLUYENDO EL USO
DE ARMAS Y DE PERROS GUARDIANES PARA TALES PROPOSITOS.

SI EL PERSONAL DE CELADURIA, VIGILANCIA Y/O SEGURIDAD QUE PRESTA EL SERVICIO AL ASEGURADO
ES SUMINISTRADO POR UNA FIRMA O EMPRESA ESPECIALIZADA DICHA ACTIVIDAD, ESTE AMPARO
OPERA EN EXCESO DEL LIMITE DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL QUE LA LEY EXIGE
PARA ESTE TIPO DE ACTIVIDAD O, EL LIMITE QUE TAL FIRMA TENGA CONTRATADO EN SU PROPIA
POLIZA, EL QUE SEA MAYOR, PERO EN TODO CASO ESTA COBERTURA OPERA SIEMPRE EN EXCESO DE UN
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LIMITE MINIMO DE CUATROCIENTOS (400) SALARIOS MINIMOS LEGALES MENSUALES VIGENTES
(SMLMV).

SON CONDICIONES NECESARIAS E INDISPENSABLES PARA LA PROCEDENCIA DE ESTE AMPARO:

A) QUE LA FIRMA O EMPRESA ESPECIALIZADA EN SEGURIDAD Y/O VIGILANCIA QUE HA SIDO
CONTRATADA POR EL ASEGURADO ESTE LEGALMENTE CONSTITUIDA BAJO LAS LEYES DE LA
REPUBLICA DE COLOMBIA.

B) QUE EL PERSONAL ESTE PRESTANDO SUS SERVICIOS AL ASEGURADO CONFORME A LAS CONDICIONES
Y TERMINOS DEL SERVICIO CONTRATADO.

C) QUE LOS HECHOS OCURRAN DENTRO DEL HORARIO ESTABLECIDO PARA LA PRESTACION DEL
SERVICIO CONTRATADO.

B.- AMPARO DE GASTOS DE DEFENSA

LA COMPANI{A SE OBLIGA A INDEMNIZAR, HASTA POR EL SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO
Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O
ESPECIALES LOS GASTOS DE DEFENSA, DEL ASEGURADO ENTENDIDOS COMO TALES LOS HONORARIOS,
COSTAS Y EXPENSAS RAZONABLES Y NECESARIAS EN QUE ESTE INCURRA, CON LA APROBACION PREVIA Y
POR ESCRITO DE LA COMPANIA, FRENTE A CUALQUIER RECLAMACION EXTRAJUDICIAL O JUDICIAL,
AUN CUANDO LA MISMA NO TENGA FUNDAMENTO, SIEMPRE Y CUANDO ESTOS NO SE ENCUENTREN
DESPROVISTOS DE COBERTURA O ESTEN EXCLUIDOS DE ESTE SEGURO.

LA ANTERIOR COBERTURA SE EXTIENDE A AMPARAR LOS GASTOS DE DEFENSA INCURRIDOS EN
PROCESOS PENALES UNICA Y EXCLUSIVAMENTE EN AQUELLOS CASOS EN QUE SE PROFIERA SENTENCIA
CONDENATORIA EN FIRME, A TITULO NO DOLOSO, Y SE DE APERTURA AL INCIDENTE DE REPARACION
INTEGRAL.

C.- AMPARO DE GASTOS MEDICOS

LA COMPANI{A SE OBLIGA A INDEMNIZAR, HASTA POR EL SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO
Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O
ESPECIALES, LOS GASTOS EN QUE INCURRA EL ASEGURADO EN LA PRESTACION, POR PARTE DE TERCEROS
Y NO DE PERSONAL PROPIO DEL ASEGURADO, EN RELACION CON ACTIVIDADES QUE CONSTITUYAN
PRIMEROS AUXILIOS INMEDIATOS O QUE SE CAUSEN DENTRO DE LOS CINCO (5) DIAS CALENDARIO
SIGUIENTES A LA FECHA DE OCURRENCIA DEL SINIESTRO, POR CONCEPTO DE SERVICIOS MEDICOS
NECESARIOS, DE AMBULANCIA, DE HOSPITAL, DE ENFERMERA Y DE MEDICAMENTOS, COMO
CONSECUENCIA DE LESIONES CORPORALES CAUSADAS A TERCEROS (DISTINTOS DE EMPLEADOS DEL
ASEGURADO) EN DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES ESPECIFICAMENTE INDICADAS EN LA CARATULA DE
LA POLIZA O EN LAS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES DE ESTA.

ESTA COBERTURA ES INDEPENDIENTE DE LA DE RESPONSABILIDAD CIVIL Y POR CONSIGUIENTE, LOS
PAGOS QUE POR ESTE CONCEPTO SE REALICEN, EN NINGUN CASO PUEDEN SER INTERPRETADOS COMO
ACEPTACION TACITA DE RESPONSABILIDAD.

ESTA COBERTURA NO OPERARA CUANDO LOS SERVICIOS ANTES DESCRITOS SE PROVEAN PARA PERSONAL
PROPIO DEL ASEGURADO.

SUBSECCION II. - AMPAROS OPCIONALES:

EN ADICION A LOS AMPAROS CONSIGNADOS EN LA SUBSECCION I. ANTERIOR, EL. TOMADOR PODRA
CONTRATAR SI ASI LO DESEA TODOS O ALGUNO(S) DE LO(S) SIGUIENTE(S) AMPARO(S), LO CUALES
DEBERAN QUEDAR EXPRESAMENTE INDICADOS EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O EN LAS CONDICIONES
PARTICULARES Y/O ESPECIALES PARA QUE SE ENTIENDAN OTORGADOS:

A. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL POR VIAJES DE EMPLEADOS DEL
ASEGURADO FUERA DEL TERRITORIO DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA.
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NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 1 DE LA SUBSECCION 1. DE LA SECCION II. — EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANI{A SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA A CONSECUENCIA DE LABORES, QUE EN SU NOMBRE SEAN
REALIZADAS POR SUS EMPLEADOS DURANTE LOS VIAJES QUE REALICEN FUERA DEL TERRITORIO
COLOMBIANO, CON PERMANENCIA MAXIMA DE CINCO (5) SEMANAS CONSECUTIVAS, EN DESARROLLO DE
LAS ACTIVIDADES OBJETO DE ESTE SEGURO, INDICADAS EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O EN SUS
CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

B. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL POR PARTICIPACION DEL ASEGURADO EN
FERIAS Y EXPOSICIONES CELEBRADAS FUERA DEL TERRITORIO DE LA REPUBLICA DE
COLOMBIA.

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 1 DE LA SUBSECCION 1. DE LA SECCION II. — EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANI{A SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL ASEGURADO Y/O SUS EMPLEADOS A CONSECUENCIA DE
LABORES O ACTIVIDADES QUE, EN NOMBRE DEL ASEGURADO, LLEVE A CABO DURANTE LA PARTICIPACION
EN FERIAS Y EXPOSICIONES FUERA DEL TERRITORIO COLOMBIANO, CON PERMANENCIA MAXIMA DE 5
SEMANAS, EN DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DE ESTE SEGURO, INDICADAS EN LA CARATULA
DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

C. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS
INDEPENDIENTES

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN ELNUMERAL 46 DE LA SUBSECCION 1. DE LA SECCION II. — EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL ASEGURADO COMO CONSECUENCIA DE DANOS MATERIALES,
LESIONES PERSONALES Y/O MUERTE CAUSADOS A TERCEROS QUE LE SEAN IMPUTABLES AL ASEGURADO
COMO CONSECUENCIA DIRECTA DE LABORES REALIZADAS AL SERVICIO DEL ASEGURADO POR
CONTRATISTAS Y/O SUBCONTRATISTAS INDEPENDIENTES EN DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES
OBJETO DE ESTE SEGURO INDICADAS EN LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES
PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

EL PRESENTE AMPARO OPERARA EN EXCESO DE LAS POLIZAS DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL QUE
CON LOS MISMOS AMPAROS AQUI REQUERIDOS TENGAN CONTRATADAS LOS CONTRATISTAS Y/O
SUBCONTRATISTAS EN EL EVENTO DE QUE LOS CONTRATISTAS Y/O SUBCONTRATISTAS NO
TUVIESEN CONTRATADAS DICHAS POLIZAS DE SEGURO O DE QUE EL RIESGO NO SE ENCUENTRE AMPARADO
BAJO LAS MISMAS, LA COBERTURA OTORGADA BAJO LA PRESENTE POLIZA OPERARA COMO CAPA PRIMARIA,
SIN PERJUICIO DE LA APLICACION DEL DEDUCIBLE ESTABLECIDO PARA EL EFECTO EN LA CARATULA DE LA
POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

D. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN ELNUMERAL 45 DE LASUBSECCION 1. DE LA SECCION II. — EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO - LA COMPANI{A SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA
EL ASEGURADO, EN SU CALIDAD DE EMPLEADOR, POR MUERTE O LESIONES A LOS EMPLEADOS A SU
SERVICIO, DURANTE LAS LABORES A ELLOS ASIGNADAS, EN DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DE
ESTE SEGURO, INDICADAS EN LA CARATULA DE LA POLIZA O SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O
ESPECIALES, CUANDO EXISTA CULPA SUFICIENTE COMPROBADA DEL EMPLEADOR EN LA OCURRENCIA DEL
ACCIDENTE DE TRABAJO DE ACUERDO CON LO PREVISTO POR EL ARTICULO 216 DEL CODIGO
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SUSTANTIVO DEL TRABAJO.

LA COBERTURA OTORGADA OPERA DE IGUAL FORMA EN RELACION CON LA RESPONSABILIDAD SOLIDARIA
QUE LE SEA ENDILGADA AL ASEGURADO CON OCASION DE UN ACCIDENTE DE TRABAJO SUFRIDO POR UN
TRABAJADOR Y/O EMPLEADO DE UN CONTRATISTA Y/O SUBCONTRATISTA INDEPENDIENTE
DURANTE EL DESARROLLO DE ACTIVIDADES Y/U OBRAS AL SERVICIO DEL ASEGURADO.

EL PRESENTE AMPARO OPERA UNICA Y EXCLUSIVAMENTE EN EXCESO DE LAS PRESTACIONES PREVISTAS
POR LAS DISPOSICIONES LABORALES, DE LAS PRESTACIONES A QUETENGA DERECHO ELTRABAJADOR BAJO
EL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL, DEL SEGURO OBLIGATORIO DE ACCIDENTES DE TRANSITO Y DE
CUALQUIER OTRO SEGURO INDIVIDUAL O COLECTIVO QUE EL ASEGURADO CONTRATE PARA SUS
TRABAJADORES EN RAZON DE PACTOS COLECTIVOS O CONVENCIONES LABORALES. LO ANTERIOR, SIN
PERJUICIO DE LA APLICACION DEL DEDUCIBLE ESTABLECIDO PARA EL EFECTO EN LA CARATULA DE LA
POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

E. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN ELNUMERAL 49 DE LA SUBSECCION 1. DE LA SECCION II. — EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES LAS RECLAMACIONES PRESENTADAS ENTRE Si POR
LAS PERSONAS QUE APAREZCAN CONJUNTAMENTE NOMBRADAS COMO ASEGURADOS EN LA CARATULA DE
LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, EN LA MISMA FORMA QUE SI A CADA
UNA DE ELLAS SE HUBIESE EXPEDIDO UNA POLIZA POR SEPARADO.

F. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN ELNUMERAL 20 DE LA SUBSECCION I. DE LA SECCION II. - EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO -, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL ASEGURADO COMO CONSECUENCIA DE LA UTILIZACION DE
VEHICULOS AUTOMOTORES DE TRANSPORTE TERRESTRE, REMOLQUES O SEMIRREMOLQUES, DE SU
PROPIEDAD O TOMADOS EN CALIDAD DE ARRENDAMIENTO, USUFRUCTO O COMODATO, EN DESARROLLO
DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DE ESTE SEGURO, INDICADAS EN LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS
CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

LA COBERTURA OTORGADA BAJO EL PRESENTE ANEXO OPERA EN EXCESO DE LOS LIMITES MAXIMOS
VIGENTES EN EL SEGURO DE DANOS CORPORALES CAUSADOS A LAS PERSONAS EN ACCIDENTES DE
TRANSITO (SOAT) Y DE LOS LIMITES PRIMARIOS APLICABLES A CADA AUTOMOTOR O VEHICULO DE LOS
ANTES MENCIONADOS, SEA QUE SE CONTRATE O NO UN SEGURO DE AUTOS, INDICADOS EN LA CARATULA
DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES. LO ANTERIOR, SIN PERJUICIO DE LA
APLICACION PARA CADA SINIESTRO Y/O EVENTO AMPARO DEL DEDUCIBLE QUE SE ESTIPULE EN LA
CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

G. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL BIENES BAJO CUIDADO, TENENCIA Y
CONTROL

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN ELNUMERAL 43 DE LASUBSECCION 1. DE LA SECCION II. - EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE EL
ASEGURADO CON OCASION DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA COMO CONSECUENCIA
DIRECTA DE DANOS A BIENES MUEBLES BAJO SU CUIDADO, TENENCIA O CONTROL.

H. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL PROPIETARIOS, ARRENDATARIOS Y
POSEEDORES
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NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN ELNUMERAL 43 DE LA SUBSECCION 1. DE LA SECCION II. — EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANI{A SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, LOS PERJUICIOS PATRIMONIALES QUE CAUSE EL
ASEGURADO CON OCASION DE LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA FRENTE A LOS PROPIETARIOS
POR DANOS A LOS INMUEBLES DE ESTOS QUE EL ASEGURADO OCUPE A TITULO DE MERA TENENCIA
(ARRENDAMIENTO, PRESTAMO, COMODATO Y SIMILARES) PARA LA REALIZACION DE LAS LABORES U
OPERACIONES QUE LLEVE A CABO EN DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DE ESTE SEGURO,
INDICADAS EN LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL PRODUCTOS DEFECTUOSOS

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 47 DE LA SUBSECCION I. DE LA SECCION II. - EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO - LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA
EL ASEGURADO COMO CONSECUENCIA DEL USO, MANEJO O CONSUMO POR PARTE DE TERCEROS DE
PRODUCTOS DEFECTUOSOS Y SU EMPAQUE QUE EL ASEGURADO ELABORE, FABRIQUE, SUMINISTRE O
DISTRIBUYA EN EL GIRO NORMAL DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DE ESTE SEGURO, INDICADAS EN LA
CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, SIEMPRE Y CUANDO SE
HALLEN FUERA DEL LOCALY/O LOS PREDIOS DELASEGURADO O DONDE ESTE DESARROLLA SU ACTIVIDAD Y
SU POSESION FISICA, CUSTODIA O CONTROL HAYAN SIDO DEFINITIVAMENTE CONFERIDOS A TERCEROS.

J. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL TRABAJOS O SERVICIOS TERMINADOS

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN ELNUMERAL 47 DE LA SUBSECCION 1. DE LA SECCION II. - EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA
EL ASEGURADO COMO CONSECUENCIA DE TRABAJOS, OPERACIONES O SERVICIOS COMPLETAMENTE
TERMINADOS O ABANDONADOS, EJECUTADOS POR EL ASEGURADO FUERA DE SUS PREDIOS O LOCALES, EN
EL GIRO NORMAL DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DE ESTE SEGURO IGUALMENTE INDICADAS EN LA
CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, SIEMPRE QUE:

1. SUPOSESION FiSICA, CUSTODIA O CONTROL HAYAN SIDO DEFINITIVAMENTE CONFERIDOS A TERCEROS.

2. LOS DANOS CAUSADOS A TERCEROS ORIGINADOS POR LOS TRABAJOS EJECUTADOS SE PRESENTEN
COMO MAXIMO DENTRO DE LOS DOCE (12) MESES SIGUIENTES A SU FINALIZACION O TERMINACION;
SIEMPRE Y CUANDO ESTOS DANOS SEAN CONSECUENCIA DEL DESARROLLO DE LAS ACTIVIDADES
OBJETO DEL SEGURO.

K. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL POR EXPORTACION DE PRODUCTOS
DEFECTUOSOS:

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 1 DE LA SUBSECCION I. DE LA SECCION II. — EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL ASEGURADO, FUERA DEL TERRITORIO DE LA REPUBLICA DE
COLOMBIA, POR LOS PRODUCTOS DEFECTUOSOS EXPORTADOS, SIEMPRE Y CUANDO:

1. LOS DANOS SE PRODUZCAN DESPUES DE LA ENTREGA O SUMINISTRO DE LOS PRODUCTOS ASEGURADOS
Y EXPORTADOS.

2. LOS DANOS SE PRESENTEN CON OCASION Y/O EN RELACIQN CON UN PRODUCTO DEFECTUOSO
EXPORTADO DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA, ENTENDIENDOSE COMO TALES, LOS FABRICADOS,
ENTREGADOS O SUMINISTRADOS POR EL ASEGURADO.
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L. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL PRODUCTOS — UNION Y MEZCLA

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN ELNUMERAL 47 DE LA SUBSECCION 1. DE LA SECCION II. — EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZAY/O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN QUE INCURRA
ELASEGURADO POR DANOS A PRODUCTOS DE TERCEROS FABRICADOS MEDIANTE LA UNION O MEZCLA DE
PRODUCTOS DEL ASEGURADOS CON OTROS PRODUCTOS.

LA RESPONSABILIDAD DE LA COMPANIA, BAJO EL PRESENTE AMPARO OPCIONAL, SE LIMITA A
INDEMNIZAR:

1. EL DETERIORO O DESTRUCCION DE LOS OTROS PRODUCTOS.

2. LOS COSTOS DE FABRICACION DEL PRODUCTO FINAL, EXCLUYENDO EL PRECIO DEL PRODUCTO DEL
ASEGURADO.

3. LOS GASTOS ADICIONALES QUE SEAN JURIDICA O ECONOMICAMENTE NECESARIOS PARA LA
RECTIFICACION DEL PRODUCTO FINAL O LA SUSPENSION DE CUALQUIER OTRO DANO. LA COMPANIA
NO INDEMNIZARA SIN EMBARGO, AQUELLA PROPORCION DE LOS GASTOS MENCIONADOS QUE
CORRESPONDA A LA RELACION ENTRE EL PRECIO DEL PRODUCTO DEL ASEGURADO Y EL PRECIO
DE VENTA DEL PRODUCTO FINAL.

4. OTROS PERJUICIOS QUE RESULTEN DEL HECHO QUE EL PRODUCTO FINAL NO PUEDA VENDERSE O
SOLAMENTE CON REDUCCION DE PRECIO. LA COMPANIA NO INDEMNIZARA SIN EMBARGO, AQUELLA
PROPORCION DE LOS PERJUICIOS MENCIONADOS QUE CORRESPONDA A LA RELACION ENTRE EL
PRECIO DEL PRODUCTO DEL ASEGURADO Y EL PRECIO DE VENTA CON QUE SE HUBIESE PODIDO
CONTAR EN EL CASO DE SUMINISTRO DE UN PRODUCTO DEL ASEGURADO LIBRE DE DEFECTOS.

M. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL PRODUCTOS - TRANSFORMACION

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 47 DE LA SUBSECCION I. DE LA SECCION II. -
EXCLUSIONES, DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO,
HASTA POR EL SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA
DE LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EN QUE INCURRA EL ASEGURADO POR DANOS A PRODUCTOS DE TERCEROS FABRICADOS MEDIANTE LA
TRANSFORMACION DE PRODUCTOS DEL ASEGURADO.

LA RESPONSABILIDAD DE LA COMPANIA, BAJO EL PRESENTE AMPARO OPCIONAL, SE LIMITA A
INDEMNIZAR:

1. LOS COSTOS QUE HAYA TENIDO UN TERCERO POR LA TRANSFORMACION DEL PRODUCTO DEL
ASEGURADO, SIEMPRE QUE EL PRODUCTO RESULTANTE DE LA TRANSFORMACION NO SEA
VENDIBLE Y LOS COSTOS MENCIONADOS NO HAYAN SIDO OCASIONADOS POR LA REPARACION,
SUBSANACION O RECTIFICACION DEL DEFECTO DEL PROPIO PRODUCTO DEL ASEGURADO.

PARA EFECTOS DE ESTA CONDICION, SE ENTIENDE POR COSTOS LOS DE FABRICACION DEL TERCERO
CON DEDUCCION DEL PRECIO DEL PRODUCTO DEL ASEGURADO.

2. EN EL EVENTO QUE LAS DEFICIENCIAS DEL PRODUCTO DEL ASEGURADO TENGAN POR
CONSECUENCIA UNA REDUCCION DEL PRECIO DEL PRODUCTO FINAL, LA COMPANIA INDEMNIZARA
EN LUGAR DE LOS COSTOS MENCIONADOS EN EL NUMERAL ANTERIOR, LA DISMINUCION DE
INGRESOS ORIGINADA AL TERCERO POR CAUSA DE DICHA REDUCCION DE PRECIO.

LA COMPANIA NO INDEMNIZARA SIN EMBARGO, AQUELLA PROPORCION DE LA DISMINUCION DE
INGRESOS QUE CORRESPONDA A LA RELACION ENTRE EL PRECIO DEL PRODUCTO DELASEGURADO
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Y EL PRECIO DE VENTA DEL PRODUCTO FINAL CON QUE SE HUBIESE PODIDO CONTAR EN EL EVENTO
DE SUMINISTRO DE UN PRODUCTO DEL ASEGURADO LIBRE DE DEFECTOS.

N. AMPARO OPCIONAL DE RETIRADA DE PRODUCTOS DEFECTUOSOS

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 48 DE LA SUBSECCION I. DE LA SECCION II. —
EXCLUSIONES, DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO,
HASTA POR EL SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA
DE LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, LOS COSTOS Y GASTOS, TAL COMO
SE DEFINEN PARA EFECTOS DE ESTA COBERTURA EN LA SECCION IV DE ESTA POLIZA, EN QUE INCURRA EL
ASEGURADO, CON SU CONSENTIMIENTO PREVIO Y POR ESCRITO PARA RETIRAR DEL MERCADO LOS
PRODUCTOS DEFECTUOSOS QUE ELABORE, FABRIQUE, SUMINISTRE O DISTRIBUYA EN EL GIRO NORMAL DE
LAS ACTIVIDADES OBJETO DE ESTE SEGURO INDICADAS EN LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS
CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, ORIGINADO EN EL HECHO DE TENER CERTEZA DE QUE SU
USO O CONSUMO HAN CAUSADO O PUEDEN CAUSAR LESIONES CORPORALES A PERSONAS O DANOS
MATERIALES A LA PROPIEDAD, GENERANDO LA IMPERIOSA NECESIDAD DE RECUPERAR SU POSESION O
CONTROL DE CUALQUIER COMPRADOR, DISTRIBUIDOR O USUARIO, O LA DESTRUCCION DE TALES
PRODUCTOS, SIEMPRE QUE ELLO SEA RESULTADO DE LOS SIGUIENTES HECHOS CONOCIDOS DURANTE LA
VIGENCIA DE LA POLIZA:

1. LAOMISION ACCIDENTAL POR ELASEGURADO DE UNA SUSTANCIA O COMPONENTE EN LA FABRICACION
DE LOS PRODUCTOS

2. LAINTRODUCCION O SUSTITUCION ACCIDENTAL POR ELASEGURADO DE UNA SUSTANCIA NOCIVA O DE
UN COMPONENTE DEFICIENTE EN LA FABRICACION DE LOS PRODUCTOS

3. UN ERROR NO INTENCIONAL O LA DEFICIENCIA POR PARTE DEL ASEGURADO EN LA FABRICACION,
DISENO, COMBINACION, MEZCLA, COMPOSICION O ETIQUETAMIENTO DE LOS PRODUCTOS, PERO
UNICAMENTE SI TAL ERROR O DEFICIENCIA SON RECONOCIDOS COMO TALES EN LA INDUSTRIA AL
TIEMPO EN QUE DICHO ERROR O DEFICIENCIA OCURRIO.

SE AMPARAN IGUALMENTE LOS COSTOS Y GASTOS POR RETIRO ORDENADO POR ACTOS DE AUTORIDAD,
SIEMPRE QUE DICHO RETIRO SEA EL RESULTADO DE UN HECHO ESPECIFICADO EN LOS NUMERALES: 1), 2)
O 3), ANTERIORES.

0. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL POR CONTAMINACION, POLUCION,
FILTRACION ACCIDENTAL, SUBITA E IMPREVISTA

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 16 DE LA SUBSECCION I. DE LA SECCION II. —
EXCLUSIONES, DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO,
HASTA POR EL SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA
DE LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA EL ASEGURADO COMO CONSECUENCIA DIRECTA DE
CONTAMINACION, POLUCION O FILTRACION, QUE OCURRA POR UN EVENTO ACCIDENTAL, SUBITO E
IMPREVISTO.

SON CONDICIONES PARA LA PROCEDENCIA DE ESTA COBERTURA:

1. LA CONTAMINACION, POLUCION O FILTRACION SE MANIFIESTE Y SEA EVIDENTE EN FORMA FISICA
PARA EL ASEGURADO Y/O PARA TERCERAS PERSONAS Y DICHA MANIFESTACION TENGA LUGAR
DENTRO DE LAS SETENTA Y DOS (72) HORAS INMEDIATAMENTE SIGUIENTES AL INICIO DE LA
CONTAMINACION, POLUCION O FILTRAN.

2. LOS DANOS A BIENES DE TERCEROS Y/O LAS LESIONES O MUERTE A PERSONAS CAUSADOS POR TAL
CONTAMINACION, POLUCION O FILTRACION SOBREVENGAN DENTRO DE LAS SETENTA Y DOS (72)
HORAS INMEDIATAMENTE SIGUIENTES AL INICIO DE LA CONTAMINACION, POLUCION O
FILTRACION.
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P. AMPARO OPCIONAL DE VIBRACION, ELIMINACIC')N O DEBILITAMIENTO DE ELEMENTOS
PORTANTES PARA ACTIVIDADES DE CONSTRUCCION

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 41 DE LA SUBSECCION I. DE LA SECCION II. -
EXCLUSIONES, DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO,
HASTA POR EL SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA
DE LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL EN QUE INCURRA COMO CONSECUENCIA DIRECTA DE VIBRACION, ELIMINACION O
DEBILITAMIENTO DE ELEMENTOS PORTANTES CON OCASION DE ACTIVIDADES DE CONSTRUCCION
DESARROLLADAS EN LOS PREDIOS ASEGURADOS RELACIONADOS EN LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS
CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

SON CONDICIONES PARA LA OPERANCIA O PROCEDENCIA DE LA COBERTURA QUE LAS PERDIDAS O DANOS
A PROPIEDADES, TERRENOS O EDIFICIOS DE TERCEROS:

1. TENGAN COMO CONSECUENCIA EL DERRUMBE TOTAL O PARCIAL DEL EDIFICIO O PROPIEDAD.

2. LA REFERIDA PROPIEDAD, TERRENO O EDIFICIO SE HUBIERAN ENCONTRADO EN ESTADO SEGURO
ANTES DEL INICIO DE LAS OBRAS CIVILES Y SIEMPRE QUE EL ASEGURADO HAYA TOMADO LAS
MEDIDAS DE SEGURIDAD NECESARIAS PARA LA REALIZACION DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DE
COBERTURA.

3. ANTES DE COMENZAR LAS OBRAS CIVILES, ELASEGURADO HAYA ELABORADO, UN INFORME SOBRE EL
ESTADO EN QUE SE ENCUENTREN LA PROPIEDAD, LOS TERRENOS O LOS EDIFICIOS QUE PUDIERAN
ESTAR EN RIESGO DE DERRUMBE O EN SITUACION INSEGURA.

Q. AMPARO OPCIONAL DE CONDUCCIONES Y/O SERVICIOS SUBTERRANEOS.

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN ELNUMERAL 53 DE LA SUBSECCION 1. DE LA SECCION II. — EXCLUSIONES,
DE ESTE CLAUSULADO, LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO HASTA POR EL
SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZA O
EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LAS PERDIDAS O DANOS QUE CAUSEN EL
ASEGURADO A CABLES Y/O TUBOS Y/O CONDUCCIONES SUBTERRANEOS Y/O SERVICIOS YA EXISTENTES
SIEMPRE QUE, PREVIAMENTE AL INICIO DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DE COBERTURA, EL ASEGURADO SE
HAYA INFORMADO CON LAS AUTORIDADES COMPETENTES ACERCA DE LA EXACTA UBICACION DE CADA
CABLE, TUBO Y/O SERVICIOS SUBTERRANEOS.

EN CASO DE SINIESTRO QUE AFECTE LA COBERTURA BRINDADA POR ESTE AMPARO OPCIONAL, LA
RESPONSABILIDAD DE LA COMPANIA SE LIMITA A INDEMNIZAR LOS COSTOS REALES DE REPARACION O
REEMPLAZO DE CABLES, TUBOS, CONDUCCIONES U OTROS SERVICIOS COMO SEA CALCULADO POR UN
INSPECTOR Y/O AJUSTADOR INDEPENDIENTE Y NO PODRA EXTENDERSE A CUBRIR NINGUN COSTO
ADICIONAL PARA PERDIDAS DE USO O PENALIZACIONES Y/O MULTAS LAS CUALES SON IMPUESTAS A EL
ASEGURADO POR LAS AUTORIDADES COMPETENTES COMO RESULTADO DE PERDIDAS O DANOS
CONSECUENCIALES

R. AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD FALTA Y FALLA EN EL SUMINISTRO DE ENERGIA
ELECTRICA

NO OBSTANTE LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 53 DE LA SUBSECCION I. DE LA SECCION II. - EXCLUSIONES,
LA COMPANIA SE OBLIGA A INDEMNIZAR AL BENEFICIARIO, HASTA POR EL SUBLIMITE DE VALOR
ASEGURADO POR EVENTO Y VIGENCIA INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES
PARTICULARES Y/O ESPECIALES POR LA RESPONSABILIDAD EN QUE INCURRA EL ASEGURADO COMO
CONSECUENCIA DE LA FALTA DE SUMINISTRO DE ENERGIA ELECTRICA CAUSADA DIRECTAMENTE POR EL
ASEGURADO, SIEMPRE Y CUANDO:

1. TALFALTA DE SUMINISTRO SEA EL RESULTADO DIRECTO DE UN DANO REPENTINO Y ACCIDENTAL A
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LOS BIENES NECESARIOS PARA LA TRANSMISION Y/O CONDUCCION DEL FLUIDO ELECTRICO
OCURRIDO EN LAS INSTALACIONES DEL ASEGURADO

2. DICHA INTERRUPCION NO SEA COMO CONSECUENCIA DE LA FALTA DE MANTENIMIENTO ADECUADO,

DE REACONDICIONAMIENTO, O DE REPOSICION DE LOS BIENES DE TRANSMISION DEL ASEGURADO

3. DICHA INTERRUPCION NO SEA CONSECUENCIA DE UN CALCULO O PRONOSTICO INCORRECTOS DE LA

DEMANDA DE ENERGIA.

SECCION II. — EXCLUSIONES

SUBSECCION I. — EXCLUSIONES APLICABLES A LA TOTALIDAD DE LA POLIZA

SALVO ESTIPULACION EXPRESA EN CONTRARIO, NO ESTARAN CUBIERTAS LAS RECLAMACIONES
INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA, GENERADAS POR, RESULTANTES DE Y/O QUE TENGAN SU CAUSA EN
O ESTEN RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON

10.

11.

12.

TODA CLASE DE EVENTOS OCURRIDOS FUERA DEL TERRITORIO DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA.
DANOS PUNITIVOS O EJEMPLARIZANTES.

DANOS Y/O PERJUICIOS PATRIMONIALES PUROS ES DECIR AQUELLOS QUE NO SEAN CONSECUENCIA
DIRECTA DE LESIONES O MUERTE A PERSONAS O DANO MATERIAL CUBIERTO POR ESTA POLIZA.

RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL DE CUALQUIER CLASE Y EN GENERAL DE LA INOBSERVANCIA
O INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES ADQUIRIDAS POR EL ASEGURADO EN VIRTUD DE CONTRATOS

LA RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL DEL ASEGURADO, ES DECIR, ERRORES U OMISIONES
DURANTE LA EJECUCION DE TAREAS EXCLUSIVAS DE SU PROFESION O LA ACTIVIDAD ASEGURADA.

LA INOBSERVANCIA O LA VIOLACION DE DISPOSICIONES LEGALES Y/U OBLIGACIONES DETERMINADAS
IMPUESTAS POR REGLAMENTOS O INSTRUCCIONES EMITIDAS POR CUALQUIER AUTORIDAD.

MULTAS O SANCIONES DE CUALQUIER CLASE INCLUYENDO LAS PENALES O ADMINISTRATIVAS.

DANOS GENETICOS A PERSONAS O ANIMALES.

DANOS OCASIONADOS A LOS BIENES DEL ASEGURADO O A LAS PERSONAS Y/O BIENES DE SUS
ADMINISTRADORES O EMPLEADOS, ASI COMO A SUS CONYUGES O PARIENTES DENTRO DEL CUARTO
GRADO DE CONSANGUINIDAD, SEGUNDO DE AFINIDAD O UNICO CIVIL.

CUANDO EL ASEGURADO SEA PERSONA NATURAL, DANOS A LAS PERSONAS O A LOS BIENES DE SU
CONYUGE O DE SUS PARIENTES DENTRO DEL CUARTO GRADO DE CONSANGUINIDAD, SEGUNDO DE
AFINIDAD O UNICO CIVIL.

DANOS MATERIALES SUFRIDOS POR AQUELLA ESPECIFICA PARTE DE UNA PROPIEDAD O BIEN, EN LA
QUE O SOBRE EL CUAL EL ASEGURADO, SUS CONTRATISTAS O SUBCONTRATISTAS, TRABAJANDO
DIRECTA O INDIRECTAMENTE A NOMBRE DEL ASEGURADO, ESTEN EFECTUANDO OPERACIONES, SI EL
DANO MATERIAL PROVIENE DE DICHAS OPERACIONES.

FALSIFICACION, ABUSO DE CONFIANZA Y EN GENERAL, CUALQUIER ACTO DE APROPIACION INDEBIDA
DE BIENES DE TERCEROS.

HURTO SIMPLE O DESAPARICION MISTERIOSA, AUN BAJO EL AMPARO DE BIENES BAJO CUIDADO
TENENCIAY CONTROL, DE BIENES AJENOS QUE EL ASEGURADO TENGA BAJO SU CONTROL, CUIDADO O
CUSTODIA.
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13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22,

23.

24.

DOLO, CULPA GRAVE O ACTOS MERAMENTE POTESTATIVOS DEL TOMADOR, ASEGURADO O
BENEFICIARIO.

ABUSO O MALTRATO PSICOLOGICO, FISICO Y/O SEXUAL, ASI COMO CUALQUIER CLASE DE ACCESO
CARNAL,

INJURIA, CALUMNIA, DIFAMACION Y EL CONTENIDO Y/O EFECTO DE LOS ARTICULOS, LA PUBLICIDAD,
PAUTAS, VIOLACION A LOS DERECHOS DE AUTOR Y MARCA REGISTRADA, COMENTARIOS PERSONALES,
PUBLICACION DE DATOS CONFIDENCIALES.

RESPONSABILIDAD CIVIL DECENAL. DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN EL NUMERAL 3° DEL
ARTICULO 2060 DEL CODIGO CIVIL

DANOS AL MEDIO AMBIENTE Y AL ECOSISTEMA AST COMO CUALQUIER CLASE DE CONTAMINACION,
POLUCION O FILTRACION, INDISTINTAMENTE DE SI SE PRODUJERAN O NO EN FORMA ACCIDENTAL,
SUBITA E IMPREVISTA.

CUALQUIER COSTO O GASTO QUE SE DERIVE O DE ALGUNA MANERA ESTE RELACIONADO CON ALGUNA
INSTRUCCION, DEMANDA, ORDEN O PETICION GUBERNAMENTAL SOLICITANDO QUE EL ASEGURADO
EVALUE, VIGILE, LIMPIE, REMUEVA, CONTENGA, TRATE, ELIMINE O REALICE PRUEBAS PARA
DETERMINAR PRESENCIA DE TOXICOS O NEUTRALICE CUALQUIER IRRITANTES, CONTAMINANTES O
AGENTES CONTAMINANTES. LA COMPANIA NO TENDRA LA OBLIGACION DE DEFENDER CUALQUIER
ACCION JUDICIAL, RECLAMACION, DEMANDA O CUALQUIER OTRA ACCION QUE BUSQUE REPONER O
INDEMNIZAR DICHOS GASTOS O COSTOS.

RESPONSABILIDAD CIVIL MEDICA Y EN GENERAL TODA CLASE DE SERVICIOS MEDICOS QUE DE
CUALQUIER MANERA PUDIERA LLEGAR A PRESTAR EL ASEGURADO.

DANOS, LESIONES, COSTOS, GASTOS, PERDIDAS NI RESPONSABILIDADES DE NINGUN TIPO CAUSADOS
POR, O DERIVADOS DE, RELACIONADAS CON O RESULTANTES DIRECTA O INDIRECTAMENTE DE
CUALQUIER ENFERMEDAD CONTAGIOSA. ESTA EXCLUSION APLICA AUN CUANDO LAS
RECLAMACIONES CONTRA EL ASEGURADO ALEGUEN NEGLIGENCIA O MALA PRACTICA CON RESPECTO
A:

A) LA SUPERVISION, RECLUTAMIENTO, EMPLEO, FORMACION O VIGILANCIA DE OTRAS PERSONAS QUE
PUEDAN SER INFECTADAS Y PUEDAN TRANSMITIR UNA ENFERMEDAD CONTAGIOSA;

B) ELTEST O PRUEBA DE UNA ENFERMEDAD CONTAGIOSA;

C) FALLO EN LA PREVENCION DEL CONTAGIO DE UNA ENFERMEDAD CONTAGIOSA; O

D) FALLO EN LA COMUNICACION DE UNA ENFERMEDAD CONTAGIOSA A LAS AUTORIDADES.

DANOS OCASIONADOS A O POR VEHICULOS TERRESTRES, SEAN PROPIOS O NO PROPIOS Y QUE SE USEN
PARA REALIZAR LA ACTIVIDAD ASEGURADA. LO ANTERIOR, SALVO QUE SE OTORGUE LA COBERTURA
ADICIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS

CUALESQUIER COSTO, GASTOS U OBLIGACIONES PROVENIENTES DE, O DE CUALQUIER FORMA
RELACIONADAS CON LA PRESENCIA DE O EXPOSICION A ASBESTOS, O A PRODUCTOS Y/O MATERIALES
QUE CONTENGAN ASBESTOS, YA SEA QUE DICHA PRESENCIA SEA POR EXPOSICION REAL, ALEGADA O
AMENAZANTE.

OPERACIONES DE CORTE O SOLDADURA QUE UTILICEN MANGANESO.

CUALESQUIER COSTO, GASTOS U OBLIGACIONES PROVENIENTES DE, O DE CUALQUIER FORMA
RELACIONADAS CON LA PRESENCIA DE O EXPOSICION A SILICE, O APRODUCTOS Y/O MATERIALES QUE
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25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33-

CONTENGAN SILICE, YA SEA QUE DICHA PRESENCIA SEA POR EXPOSICION REAL, ALEGADA O
AMENAZANTE.

CUALESQUIER COSTOS, GASTOS U OBLIGACIONES PROVENIENTES DE, O DE CUALQUIER FORMA
RELACIONADAS CON LA PRESENCIA DE O EXPOSICION A MOHO, HONGOS, ESPORAS, O CUALESQUIER
ORGANISMO SIMILAR.

CUALESQUIER COSTOS, GASTOS U OBLIGACIONES PROVENIENTES DE, O DE CUALQUIER FORMA
RELACIONADAS CON LA PRESENCIA DE O EXPOSICION A P.C.B’S (BIFENILES POLICRORADOS), PLOMO,
LATEX, MTBE (ETER METIL TERT-BUTILICO), PFOA (ACIDO PERFLUOROCTACNICO) O CUALESQUIER
SUSTANCIA SIMILAR.

EXPOSICION OCASIONAL O PERMANENTE A CAMPOS ELECTROMAGNETICOS.

CUALQUIER RESPONSABILIDAD, RECLAMACION, PERDIDA, DANO O GASTO DERIVADO DIRECTA O
INDIRECTAMENTE DE ACCESO NO AUTORIZADO, USO, IMPEDIMENTO DE USO, ERROR O FALLO DE
PROGRAMACION, USO MALICIOSO, INFECCION POR PROGRAMAS MALICIOSOS O VIRUS, EXTORSION,
DESTRUCCION, INTERFERENCIA O IMPEDIMENTO DE ACCESO A DATOS O SISTEMAS INFORMATICOS DE
PROPIEDAD O NO DEL ASEGURADO. SE EXCLUYEN TAMBIEN PERDIDAS, DANOS, RESPONSABILIDADES
O RECLAMACIONES DERIVADOS DIRECTA O INDIRECTAMENTE DE MODIFICACION, CORRUPCION,
PERDIDA, DESTRUCCION, ROBO, USO INDEBIDO, ACCESO NO AUTORIZADO, PROCESAMIENTO ILEGAL O
NO AUTORIZADO O REVELACION DE DATOS, DESTRUCCION O ROBO DE CUALQUIER COMPUTADORA O
APARATO ELECTRONICO O ACCESORIO QUE CONTENGA DATOS. DATOS SIGNIFICA CUALQUIER TIPO
DE INFORMACION PERSONAL O CORPORATIVA EN CUALQUIER FORMATO O SOPORTE.

CUALQUIER RESPONSABILIDAD O RECLAMACION DERIVADA DE MODIFICACION, DETERIORO,
DESTRUCCION, ROBO, USO INDEBIDO, ACCESO ILEGAL O REVELACION NO AUTORIZADA DE DATOS, O
DESTRUCCION O ROBO DE EQUIPOS INFORMATICOS QUE CONTENGAN DATOS. DE IGUAL FORMA NO
SE CUBREN RESPONSABILIDADES DERIVADAS DE VIRUS O ATAQUES INFORMATICOS QUE AFECTEN A O
SE ORIGEN DESDE CUALQUIER EQUIPO INFORMATICO DE PROPIEDAD U OPERADO, VENDIDO,
REPARADO O INSTALADO POR O EN NOMBRE DEL ASEGURADO.

CASO FORTUITO, ACTOS DE DIOS, FUERZA MAYOR Y/O EVENTOS DE LA NATURALEZA.

ACTOS DE SABOTAJE O TERRORISMO TAL COMO SE DEFINEN EN LA CONDICION PRIMERA DE LA
SECCION TERCERA DE ESTE CLAUSULADO

TODA RESPONSABILIDAD DERIVADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE DE GUERRA, GUERRA CIVIL,
INVASION, ACTO DE ENEMIGO O PODER EXTRANJERO U HOSTILIDADES O ACCIONES BELICAS (EXISTA
O NO DECLARACION DE GUERRA), REBELION, INSURRECCION, REVOLUCION, SEDICION,
LEVANTAMIENTO MILITAR, NAVAL O AEREO, GOLPE DE ESTADO O USURPACION DE PODER, ASONADA,
MOTIN, CONMOCION CIVIL O POPULAR, MANIFESTACION PUBLICA, ALBOROTOS POPULARES,
CONFLICTOS COLECTIVOS DE TRABAJO O SUSPENSION DE HECHO DE LABORES O CUALQUIER OTRO
ACTO, CIRCUNSTANCIA O ESTADO DE COSAS AFINES O INHERENTES A LAS ANTEDICHAS CAUSAS O
DERIVADAS DE ELLAS.

TODA RESPONSABILIDAD SEA CUAL FUERE SU NATURALEZA, QUE DIRECTA O INDIRECTAMENTE SE
PRODUZCA POR CUALQUIERA DE LAS SIGUIENTES CAUSAS, O COMO CONSECUENCIA DE ESTAS O A CUYA
EXISTENCIA O CREACION HAYAN CONTRIBUIDO DIRECTA O INDIRECTAMENTE LAS SUSODICHAS
CAUSAS, A SABER:

A) LA ACCION DE ENERGIA ATOMICA. )
B) RADIACIONES IONIZANTES, O CONTAMINACION POR RADIOACTIVIDAD PRODUCIDA POR
CUALQUIER COMBUSTIBLE NUCLEAR O POR CUALQUIER RESIDUO NUCLEAR PRODUCTO DE LA
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34.

35.

36.

37

38.

39-

40.

41.

42.

43.

44.

COMBUSTION DE MATERIAL NUCLEAR.
C) LA RADIOACTIVIDAD, TOXICIDAD U OTRAS PROPIEDADES PELIGROSAS DE CUALQUIER ARTEFACTO
NUCLEAR EXPLOSIVO O COMPONENTES NUCLEARES DE LOS MISMOS.

LA RESPONSABILIDAD IMPUESTA AL ASEGURADO RELACIONADA CON EL NEGOCIO DE
MANUFACTURA, ELABORACION, VENTA O DISTRIBUCION DE BEBIDAS ALCOHOLICAS O COMO
PROPIETARIO O ARRENDATARIO DE PREDIOS UTILIZADOS PARA TALES FINES, POR RAZON DE
CUALQUIER LEY O REGLAMENTACION RELACIONADA CON LA VENTA, OBSEQUIO, DISTRIBUCION O
CONSUMO DE CUALQUIER BEBIDA ALCOHOLICA.

ESTA EXCLUSION NO APLICARA CUANDO EL ASEGURADO DESARROLLE ACTIVIDADES PROPIAS DE UN
RESTAURANTE U HOTEL SEGUN LO INDICADO EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O SUS CONDICIONES
PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

ACTIVIDADES RELACIONADAS DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON LA FABRICACION, MANEJO, USO,
ALMACENAJE, TRANSPORTE O DISPOSICION DE SUSTANCIAS O PRODUCTOS CON PROPIEDADES
RADIOACTIVAS, TOXICAS, PIROTECNICAS O EXPLOSIVAS.

CUANDO EL ASEGURADO SEA PERSONA NATURAL, SE EXCLUYEN LAS LESIONES PERSONALES O
MUERTE OCASIONADOS A TERCEROS POR UNA INFECCION O ENFERMEDAD PADECIDA POR EL
ASEGURADO, ASI COMO LOS DANOS DE CUALQUIER NATURALEZA CAUSADOS POR ENFERMEDAD DE
ANIMALES PERTENECIENTES AL ASEGURADO O SUMINISTRADOS POR EL MISMO O POR LOS CUALES
SEA LEGALMENTE RESPONSABLE.

CUALQUIER RESPONSABILIDAD PATRONALY/O INDEMNIZACION Y/O PAGO QUE TENGA QUE REALIZAR
EL ASEGURADO CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 216 DEL CODIGO SUSTANTIVO DEL TRABAJO U
OTRAS NORMAS DE LA SEGURIDAD SOCIAL QUE LO MODIFIQUEN; ADICIONEN O COMPLEMENTEN.

DANOS A AERONAVES, TRENES, FERROCARRILES, EMBARCACIONES MARITIMAS O FLUVIALES,
DURANTE OPERACIONES DE CARGUE Y DESCARGUE.

OPERACIONES DE AERODROMOS, AEROPUERTOS, PUERTOS, HELIPUERTOS Y LAS OPERACIONES QUE EL
ASEGURADO REALICE EN ESA CLASE DE INSTALACIONES.

REALIZACION, ORGANIZACION, PATROCINIO O PRACTICA DE DEPORTES CON CARACTER PROFESIONAL
Y/O DE ALTO RIESGO Y/O EXTREMOS.

PARA EMPRESAS PRESTADORAS DE SERVICIOS PUBLICOS: FALTA, FALLA O FLUCTUACION EN EL
SERVICIO CUANDO EL ASEGURADO TENGA COMO ACTIVIDAD ACUEDUCTO, ALCANTARILLADO, GAS,
TELEFONIA Y/O ENERGIA ELECTRICA.

DESLIZAMIENTO DE TIERRAS, FALLAS GEOLOGICAS, INCONSISTENCIA DEL SUELO O SUBSUELO,
VIBRACION DEL SUELO, DEBILITAMIENTO DE BASES O CIMIENTOS O ELEMENTOS PORTANTES,
ASENTAMIENTOS O VARIACION DEL NIVEL DE AGUAS SUBTERRANEAS.

CONSTRUCCION DE NUEVAS EDIFICACIONES, MONTAJE DE NUEVAS PLANTAS Y/O MONTAJE DE
MAQUINARIA Y EQUIPO QUE NO HAYA ESTADO PREVIAMENTE OPERANDO DENTRO DE LOS PREDIOS
ASEGURADOS INDICADOS EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES
Y/O ESPECIALES.

DANOS A BIENES, MUEBLES O INMUEBLES, DE PROPIEDAD DE TERCEROS QUE EL ASEGURADO
MANTENGA BAJO SU CUIDADO, TENENCIA O CONTROL A CUALQUIER TITULO NO TRASLATICIO DE
DOMINIO.
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46.

47.

48.

49.

50.

51.
52.

53-

54.

55-

POSESION, USO, TENENCIA, MANEJO O MANTENIMIENTO, A CUALQUIER TITULO, DE VEHICULOS
AUTOMOTORES TERRESTRES, AERONAVES O EMBARCACIONES MARITIMAS O FLUVIALES.

LESIONES PERSONALES, ENFERMEDAD O MUERTE DE CUALQUIER EMPLEADO DEL ASEGURADO,
QUE SURGIERE EN EL DESEMPENO DE SU EMPLEO CON EL MISMO.

LABORES REALIZADAS AL SERVICIO DEL ASEGURADO POR CONTRATISTAS Y/O
SUBCONTRATISTAS INDEPENDIENTES YA SEA PERSONAS NATURALES O JURIDICAS, VINCULADAS A
ESTE EN VIRTUD DE CONTRATOS O CONVENIOS DE CUALQUIER CLASE.

UNION, MEZCLA O TRANSFORMACION, PRODUCTOS FABRICADOS, ENTREGADOS O SUMINISTRADOS
POR EL ASEGURADO O BIEN POR LOS TRABAJOS EJECUTADOS, OPERACIONES TERMINADAS O POR
CUALQUIER OTRA CLASE DE SERVICIOS PRESTADOS POR EL ASEGURADO SIEMPRE Y CUANDO SE
HALLEN FUERA DE LOS PREDIOS ASEGURADO(S) Y SU POSESION FiSICA, CUSTODIA O CONTROL
HAYAN SIDO DEFINITIVAMENTE CONFERIDOS A TERCEROS.

GASTOS DE RETIRADA Y/O RECOGIDA DE PRODUCTO (PRODUCT RECALL).

RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA Y/O RECLAMACIONES PRESENTADAS ENTRE Si POR LAS PERSONAS
QUE APAREZCAN CONJUNTAMENTE NOMBRADAS COMO ASEGURADO(S) EN LA CARATULA DE LA
POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

RECLAMACIONES REALIZADAS ANTE JURISDICCIONES DIFERENTES A LA COLOMBIANA.

DANOS AL VEHICULO TRANSPORTADOR QUE REALICE EL TRANSPORTE DE BIENES DEL ASEGURADO,
TALES COMO MATERIAS PRIMAS, PRODUCTOS EN PROCESO Y PRODUCTOS TERMINADOS, FUERA DE LOS
PREDIOS ASEGURADOS.

RESPONSABILIDAD CIVIL PARQUEADEROS Y/O RECLAMACIONES DERIVADAS O RELACIONADAS CON
LOS SIGUIENTES HECHOS OCURRIDOS DENTRO DE LOS PARQUEADEROS DEL ASEGURADO:

A) HURTO DE ACCESORIOS, PIEZAS, PARTES, CONTENIDO O CARGA DE LOS VEHICULOS O CUALQUIER
OTRO ARTICULO U OBJETO DEJADO DENTRO DE LOS VEHICULOS.

B) PERDIDAS O DANOS POR USO INDEBIDO DE LOS VEHICULOS POR PARTE DEL ASEGURADO, SUS
CONTRATISTAS Y/O SUBCONTRATISTAS INDEPENDIENTES O LOS EMPLEADOS DE TODOS
ELLOS, INCLUYENDO AQUELLOS SUMINISTRADOS POR FIRMAS DE EMPLEOS ESPECIALIZADOS O DE
SERVICIOS TEMPORALES.

C) REPARACIONES Y SERVICIO DE MANTENIMIENTO PRESTADO A LOS VEHICULOS.

DANOS A CABLES Y/O TUBOS Y/O CONDUCCIONES SUBTERRANEOS Y/O INSTALACIONES DE SERVICIOS
PREEXISTENTES.

ESTE SEGURO NO SE APLICA EN LA MEDIDA EN QUE LAS SANCIONES ECONOMICAS O COMERCIALES U
OTRAS LEYES O REGULACIONES NOS PROHIBAN PROPORCIONAR EL SEGURO, INCLUIDO, ENTRE
OTROS, EL PAGO DE RECLAMACIONES.

SUBSECCION II. -EXCLUSIONES APLICABLES A LOS AMPAROS OPCIONALES

A. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL
CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS INDEPENDIENTES

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL C DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. DANOSAPROPIEDADES DELASEGURADO SOBRE LAS CUALES ESTEN O HAYAN ESTADO TRABAJANDO
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LOS CONTRATISTAS Y/O SUBCONTRATISTAS O SUS EMPLEADOS.

2. DANOS CAUSADOS A LA PERSONA O A LOS BIENES DE LOS CONTRATISTAS Y/O SUBCONTRATISTAS
O SUS EMPLEADOS.

3. RECLAMACIONES ENTRE LOS CONTRATISTAS Y/O SUBCONTRATISTAS INDEPENDIENTES.

4. RECLAMACIONES DERIVADAS DIRECTA Y/O INDIRECTAMENTE DE UN ACCIDENTE DE TRABAJO
BAJO LOS TERMINOS DEL ARTICULO 216 DEL CODIGO SUSTANTIVO DEL TRABAJO SUFRIDO POR UN
EMPLEADO DE UN CONTRATISTAY/O SUBCONTRATISTA INDEPENDIENTE.

B. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL
PATRONAL

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL D DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. ENFERMEDADES PROFESIONALES, ENDEMICAS O EPIDEMICAS, SEGUN SU DEFINICION LEGAL.

2. ACCIDENTES DE TRABAJO QUE HAYAN SIDO PROVOCADOS DELIBERADAMENTE O POR CULPA
GRAVE DEL EMPLEADO.

3. POR DANOS O LESIONES DE COMPRESION REPETIDA Y/O SOBREESFUERZOS.
4. POR DANOS MATERIALES A BIENES DE PROPIEDAD DE LOS TRABAJADORES.
C. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARQO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL E DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. PERDIDAS O DANOS CAUSADOS A LOS BIENES DE LOS ASEGURADOS EN LOS PREDIOS INDICADOS EN
LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, EN LOS QUE
DESARROLLAN Y REALIZAN LAS ACTIVIDADES OBJETO DE ESTE SEGURO.

2. LESIONES O MUERTE DE TRABAJADORES AL SERVICIO DE LOS ASEGURADOS

D. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL F DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. LA UTILIZACION DE CUALQUIER VEHICULO AUTOMOTOR EN LABORES DE SERVICIO PUBLICO.
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2. LA UTILIZACION DE CUALQUIER VEHICULO AUTOMOTOR DE PROPIEDAD DE SUS EMPLEADOS
FUNCIONARIOS Y/O CONTRATISTAS Y/O SUBCONTRATISTA.

3. PERDIDAS O DANOS A LOS VEHICULOS AUTOMOTORES MATERIA DE LA PRESENTE COBERTURA, ASI
COMO A SUS ACCESORIOS Y A LOS BIENES TRANSPORTADOS EN TALES VEHICULOS AUTOMOTORES,
INCLUYENDO LAS OPERACIONES DE CARGUE Y DESCARGUE.

E. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL BIENES
BAJO CUIDADO, TENENCIAY CONTROL

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL G DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. HURTO SIMPLE Y/O DESAPARICION MISTERIOSA.
2. DANOS A BIENES INMUEBLES.

3. DANOS A AERONAVES, EMBARCACIONES, TRENES O VEHICULOS A MOTOR DESTINADOS Y
AUTORIZADOS PARA TRANSITAR POR VIAS PUBLICAS Y PROVISTOS DE PLACA O LICENCIA PARA TAL
FIN.

4. MERCAN CiAS,QUE EL ASEGURADO CONSERVE BAJO CONTRATO DE DEPOSITO O EN COMISION O EN
CONSIGNACION.

5. BIENES QUE ELASEGURADO CONSERVE CON OCASION DE UN CONTRATO DE LEASING O RENTING.

6. BIENES QUE ELASEGURADO CONSERVE CON MOTIVO DE LA ACTIVIDAD EMPRESARIAL QUE REALICE
CON O SOBRE ESTOS BIENES: ELABORACION, MANIPULACION, REPARACION, TRANSPORTE,
DIAGNOSTICO Y FINES SIMILARES.

7. VALORES, DINEROS, TITULOS Y JOYAS.

F. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL
PRODUCTOS

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL I DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. ELVALOR DE REPOSICION DEL PRODUCTO MISMO O SU EMPAQUE.

2. CUALQUIER VALOR, SUMA COSTO, GASTO O INDEMNIZAQION DERIVADA DE LA RETIRADA DEL
PRODUCTO DELMERCADO, O DE LA INSPECCION, REPARACION, SUSTITUCION O PERDIDA DE USO DEL
PRODUCTOY SU EMPAQUE.

3. RETRASOS EN LA ENTREGA, PARALIZACION, PERDIDA DE BENEFICIOS, FUNCIONAMIENTO
DEFECTUOSO DE INSTALACIONES, SALVO QUE SEAN CONSECUENCIA DIRECTA DE UN DANO
MATERIAL O PERSONAL CAUSADO POR EL PRODUCTO DEL ASEGURADO.
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10.

11.

12.

G.

PRODUCTOS QUE NO PUEDAN DESEMPENAR LA FUNCION PARA LA QUE ESTA DESTINADO O NO
RESPONDE A LAS CUALIDADES ANUNCIADAS PARA ELLO, O SEA INEFICAZ PARA EL USO AL CUAL
ESTABA DESTINADO.

PRODUCTOS CUYO DEFECTO O DEFICIENCIA SEA CONOCIDO POR EL ASEGURADO ANTES DE SU
ENTREGA, SUMINISTRO O EJECUCION.

PRODUCTOS EN FASE EXPERIMENTAL O NO SUFICIENTEMENTE EXPERIMENTADOS SEGUN LAS
REGLAS RECONOCIDAS DE LA TECNICA O POR REALIZAR LA PRODUCCION, ENTREGA, EJECUCION O
PRESTACION DESVIANDOSE DELIBERADAMENTE DE LAS REGLAS DE LA TECNICA O DE LAS
INSTRUCCIONES DEL COMITENTE.

PRODUCTOS CUYA FABRICACION, ENTREGA O EJECUCION CAREZCAN DE LOS PERMISOS O LICENCIAS
RESPECTIVAS DE LAS AUTORIDADES COMPETENTES.

PRODUCTOS DESTINADOS DIRECTA O INDIRECTAMENTE A LA INDUSTRIA DE LA AVIACION.
PRODUCTOS FARMACEUTICOS.

PRODUCTOS AJENOS FABRICADOS MEDIANTE UNION, MEZCLA, O TRANSFORMACION DE
PRODUCTOS DELASEGURADO.

RETIRO, REMOCION O REEMPLAZO DE PRODUCTOS DEFECTUOSOS PROVISTOS POR EL ASEGURADO
QUE SE HAYAN INCORPORADO A OTROS PRODUCTOS. TAMPOCO SE CUBRE NINGUN COSTE O GASTO
DE RECTIFICACION DE PRODUCTOS EN LOS QUE SE HAYA INCORPORADO EL PRODUCTO DEFECTUOSO
DEL ASEGURADO.

TODOS LOS COSTOS OCASIONADOS POR EL DESMONTAJE Y MONTAJE DE PRODUCTOS YA INSTALADOS
NI COSTOS POR LA REPARACION, SUBSANACION O RECTIFICACION DEL PRODUCTO DEFECTUOSO DEL
ASEGURADO

EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL
TRABAJOS O SERVICIOS TERMINADOS

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL J DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1.

DANOS PRESENTADOS CON POSTERIORIDAD A LOS DOCE (12) MESES SUBSIGUIENTES A LA
FINALIZACION O TERMINACION DEL TRABAJO O SERVICIO.

CUALQUIER VALOR, SUMA COSTO, GASTO O INDEMNIZACION DERIVADA DE LA INSPECCION,
REPARACION, SUSTITUCION O PERDIDA DE USO DEL TRABAJO O SERVICIO.

RETRASOS EN LA ENTREGA, PARALIZACION, PERDIDA DE BENEFICIOS, FUNCIONAMIENTO
DEFECTUOSO DE INSTALACIONES, SALVO QUE SEAN CONSECUENCIA DIRECTA DE UN DANO
MATERIAL O PERSONAL CAUSADO POR EL TRABAJO O SERVICIO DEL ASEGURADO.

TRABAJOS O SERVICIOS QUE NO PUEDAN DESEMPENAR LA FUNCION PARA LA QUE ESTA DESTINADO
O NO RESPONDE A LAS CUALIDADES ANUNCIADAS PARA ELLO, O SEA INEFICAZ PARA EL USO AL CUAL
ESTABA DESTINADO.

TRABAJOS O SERVICIOS CUYO DEFECTO O DEFICIENCIA SEA CONOCIDO POR EL ASEGURADO ANTES
DE SU ENTREGA, SUMINISTRO O EJECUCION.
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6. TRABAJOS O SERVICIOS EN FASE EXPERIMENTAL O NO SUFICIENTEMENTE EXPERIMENTADOS SEGUN
LAS REGLAS RECONOCIDAS DE LA TECNICA O POR REALIZAR LA PRODUCCION, ENTREGA, EJECUCION
O PRESTACION DESVIANDOSE DELIBERADAMENTE DE LAS REGLAS DE LA TECNICA O DE LAS
INSTRUCCIONES DEL COMITENTE.

7. TRABAJOS O SERVICIOS, CUYA ENTREGA O EJECUCION CAREZCAN DE LOS PERMISOS O LICENCIAS
RESPECTIVAS DE LAS AUTORIDADES COMPETENTES.

8. TRABAJOS O SERVICIOS DESTINADOS DIRECTA O INDIRECTAMENTE A LA INDUSTRIA DE LA AVIACION.

9. RESPONSABILIDAD, RECLAMACION, COSTO, GASTO O INDEMNIZACION DERIVADA DEL RETIRO,
REMOCION O REEMPLAZO DE PRODUCTOS PROVISTOS POR EL ASEGURADO QUE SE HAYAN
INCORPORADO A OTROS PRODUCTOS, OBRAS, EDIFICACIONES O PROYECTOS. TAMPOCO SE CUBRE
NINGUN COSTE O GASTO DE RECTIFICACION DE OBRAS O PRODUCTOS EN LOS QUE SE HAYA
INCORPORADO ELPRODUCTO DEL ASEGURADO.

10. COSTOS OCASIONADOS POR EL DESMONTAJE Y MONTAJE DE PRODUCTOS YA INSTALADOS, ASICOMO
LOS COSTOS POR LA REPARACION, SUBSANACION O RECTIFICACION DEL PRODUCTO DEL
ASEGURADO.

H. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL POR
EXPORTACION DE PRODUCTOS:

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL K DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. INCORRECTA MANIPULACION DEL PRODUCTO Y/O MANEJO CONTRARIO A LAS INSTRUCCIONES DEL
PRODUCTO POR PARTE DEL CONSUMIDOR.

2. INDEMNIZACIONES QUE TENGAN O PRESENTEN EL CARACTER DE UNA MULTA, PENA, SANCION,
CASTIGO O EJEMPLO, BIEN SEA QUE SE DENOMINEN DANOS PUNITIVOS (PUNITIVE DAMAGES), DANOS
POR VENGANZA (VINDICTIVE DAMAGES), DANOS EJEMPLARIZANTES (EXEMPLARY DAMAGES) U
OTROS DE LA MISMA NATURALEZA CON INDEPENDENCIA DE SU DENOMINACION.

3. RESPONSABILIDAD CIVIL DEL IMPORTADOR EXTRANJERO NI DE LOS SUCESIVOS ADQUIRENTES DEL
PRODUCTO.

4. ENFERMEDADES O ACCIDENTES DE TRABAJO SEAN ESTAS O NO LA CONSECUENCIA DIRECTA Y/O
INDIRECTA DE LA MANIPULACION DEL PRODUCTO.

5. RESPONSABILIDAD CIVIL DERIVADA POR O RELACIONADA CON LA EXPORTACION DE PRODUCTOS A
USA, CANADA Y/O PUERTO RICO.

I. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL
PRODUCTOS — UNION Y MEZCLA

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL L DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:
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1. INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES ENTRE EL ASEGURADO Y EL TERCERO,
TALES COMO AQUELLAS RESULTANTES DE LA MORA, DE LA REDHIBICION, DE LA REBAJA DEL PRECIO,
ETC.

2. LOS PERJUICIOS SE DERIVEN DE LOS COSTOS INVOLUCRADOS, RELACIONADOS O ASOCIADOS CON
UNA NUEVA ENTREGA DEL PRODUCTO FINAL.

3. LOS PERJUICIOS SE DERIVEN DE INVERSIONES FRUSTRADAS, TALES COMO ESPERA DE LA ENTREGA
DE PRODUCTOS SIN DEFECTO.

4. LOSPERJUICIOS SE DERIVEN DE LA INTERRUPCION DE PRODUCCION.
5. LOSPERJUICIOS SE DERIVEN DE ACUERDOS ESPECIALES DE GARANTIA.
6. LOS PERJUICIOS CONSISTAN EN EL PRECIO DEL PRODUCTO DEL ASEGURADO.

J. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL
PRODUCTOS - TRANSFORMACION

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL M DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES CONTRACTUALES ENTRE EL ASEGURADO Y EL TERCERO,
TALES COMO AQUELLAS RESULTANTES DE LA MORA, DE LA REDHIBICION, DE LA REBAJA DEL PRECIO.

2. LOS PERJUICIOS SE DERIVEN DE LOS COSTOS INVOLUCRADOS, RELACIONADOS O ASOCIADOS CON
UNA NUEVA ENTREGA DEL PRODUCTO FINAL.

3. LOS PERJUICIOS SE DERIVEN DE INVERSIONES FRUSTRADAS, TALES COMO ESPERA DE LA ENTREGA
DE PRODUCTOS SIN DEFECTO.

4. LOSPERJUICIOS SE DERIVEN DE LA INTERRUPCION DE PRODUCCION.

5. LOSPERJUICIOS SE DERIVEN DE ACUERDOS ESPECIALES DE GARANTIA.

6. LOS PERJUICIOS CONSISTAN EN EL PRECIO DEL PRODUCTO DEL ASEGURADO

K. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RETIRADA DE PRODUCTOS

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL N DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. LA PRETENSION DE RETIRAR OTROS PRODUCTOS QUE ESTEN RELACIONADOS CON LOS PRODUCTOS
QUE DIERON LUGAR A AL PAGO DE LOS GASTOS Y COSTOS OBJETO DE INDEMNIZACION BAJO ESTE
AMPARO, PERO RESPECTO DE LOS CUALES NO SE DIERON LOS SUPUESTOS PREVISTOS EN LOS
NUMERALES 1 A 3 DEL AMPARO.

2. LOS PRODUCTOS QUE SIENDO DEL MISMO NOMBRE O DE LA MISMA MARCA, PERO QUE SON DE
DIFERENTES LOTES DE AQUELLOS QUE HAN SIDO DETERMINADOS COMO LOS POSIBLES CAUSANTES
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

DE UNA PERDIDA CUBIERTA BAJO ESTE AMPARO, SI EL ASEGURADO HA DEMOSTRADO AL TIEMPO
DE LA APLICACION DE ESTE SEGURO, QUE LOS PRODUCTOS SON IDENTIFICABLES POR LOTE, CODIGO
U OTROS MEDIOS.

PRODUCTOS EN FASE EXPERIMENTAL O NO SUFICIENTEMENTE PROBADOS SEGUN LAS REGLAS
RECONOCIDAS DE LA TECNICA O POR REALIZAR LA PRODUCCION, ENTREGA O EJECUCION
DESVIANDOSE DELIBERADAMENTE DE LAS REGLAS DE LA TECNICA O DE LAS INSTRUCCIONES DEL
COMITENTE.

LA FALLA DE LOS PRODUCTOS EN CUMPLIR SU DETERMINADO PROPOSITO, PRESCINDIENDO DE SI
DICHA FALLA ES EL RESULTADO DE CUALQUIER INCUMPLIMIENTO DE GARANTIA DE ADAPTACION,
CALIDAD, EFICACIA O EFICIENCIA, DETERIORO INHERENTE, DESCOMPOSICION O TRANSFORMACION
DE LOS PRODUCTOS, O DE LOS PRODUCTOS QUE ALCANCEN EL FIN DE SU VIDA OPERACIONAL
RECOMENDADA O ACEPTADA.

PERDIDA DE LA CONFIANZA O APROBACION DE UN CLIENTE O CUALQUIER COSTO O GASTO
INCURRIDO EN RECUPERAR LA CONFIANZA O APROBACION DEL CLIENTE, O CUALQUIER OTRA
PERDIDA CONSECUENCIAL QUE DE AHI SE ORIGINE, ASI COMO TAMBIEN LOS COSTOS POR DETERIORO
DE LA MARCA O NOMBRE COMERCIAL DEL ASEGURADO O DE SUS PRODUCTOS, LUCRO CESANTE,
INTERRUPCION O BAJA DE LA PRODUCCION, COSTOS DE REDISENO DE LOS PRODUCTOS Y EN
GENERAL PERDIDAS CONSECUENCIALES.

CAMBIOS EN LA CALIDAD DE LOS PRODUCTOS O DE CUALQUIERA DE SUS COMPONENTES O DE SUS
EMPAQUES, SI TALES CAMBIOS SON CAUSADOS POR UN ACTO U OMISION DE UN TERCERO, DESPUES
QUE ELASEGURADO HAYA PERDIDO LA CUSTODIA O CONTROL DE LOS PRODUCTOS.

CUALQUIER CONDICION PREEXISTENTE DE LOS PRODUCTOS QUE PUDIERA POSIBLEMENTE LLEGAR
A SER LA CAUSA DE UNA PERDIDA BAJO ESTE AMPARO ADICIONAL Y DE LA CUAL EL ASEGURADO
HAYA TENIDO CONOCIMIENTO PREVIO AL INICIO DE VIGENCIA DE ESTE SEGURO.

CIRCUNSTANCIAS PROVENIENTES DE UN ACTO ARBITRARIO O DELIBERADO DEL ASEGURADO O DE
CUALQUIER AUTORIDAD.

RETIRO DEL PRODUCTO SIN QUE SE HAYA COMPROBADO RAZONABLEMENTE QUE SU USO O
CONSUMO RESULTARA O PODRIA RESULTAR YA SEA EN LESIONES CORPORALES A LAS PERSONAS O
DANOS MATERIALES A LA PROPIEDAD.

EL USO DE MATERIALES QUE HAN SIDO PROHIBIDOS O DECLARADOS NO SEGUROS POR CUALQUIER
AUTORIDAD.

CUANDO UN PRODUCTO DEL ASEGURADO O UN COMPONENTE DEL MISMO HA SIDO PROHIBIDO EN
EL MERCADO POR UNA AUTORIDAD LEGAL ANTES DE LA INICIACION DE LA VIGENCIA DE LA POLIZA,
O CUANDO SEA DISTRIBUIDO O VENDIDO CON POSTERIORIDAD A CUALQUIER PROHIBICION
GUBERNAMENTAL.

ACTOS U OMISIONES DE CUALQUIER EMPLEADO DEL ASEGURADO QUE HAYAN SIDO DE
CONOCIMIENTO PREVIO DE CUALQUIERA DE LOS EJECUTIVOS O DIRECTORES DEL ASEGURADO.

COSTOS O GASTOS ADICIONALES QUE POR UN CONTRATO O ACUERDO FIRMADO POR ELASEGURADO
SE LE IMPONGAN POR O PARA EL RETIRO O REPOSICION DE LOS PRODUCTOS, LOS MISMOS QUE NO
HABRIAN SIDO INCURRIDOS EN LA AUSENCIA DE DICHO CONTRATO O ACUERDO.

LA REPARACI()N, RECTIFICACION, DESMONTAJE Y REMONTAJE, SUSTITUCION O REPOSICION Y/O
REDISTRIBUCION DE LOS PRODUCTOS RETIRADOS, ASI COMO EL SUMINISTRO DE PRODUCTOS NO
DEFECTUOSOS.

ELRETIRO DE PRODUCTOS DEBIDO A LA INFRACCION DE DERECHOS DE AUTOR, PATENTES, SECRETOS
COMERCIALES, IMAGEN COMERCIAL O MARCAS
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16. LA RETIRADA DE PRODUCTOS COMO CONSECUENCIA DE AMENAZAS Y/O DEMANDAS Y/O
REQUERIMIENTO DE UNA SUMA POR CONCEPTO DE EXTORSION.

L. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL POR
CONTAMINACION, POLUCION, FILTRACION ACCIDENTAL, SUBITA E IMPREVISTA

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL O DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. DANOS ORIGINADOS EN UNA CONTAMINACION PAULATINA DEL MEDIO AMBIENTE Y OTRAS
VARIACIONES PERJUDICIALES DEL AGUA, AIRE, SUELO, SUBSUELO O BIEN POR RUIDOS QUE NO SEAN
CONSECUENCIA DE UN ACONTECIMIENTO ACCIDENTAL, SUBITO, REPENTINO E IMPREVISTO.

M. EXCLUSIONES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE VIBRACION, ELIMINAC[ON (0]
DEBILITAMIENTO DE ELEMENTOS PORTANTES PARA ACTIVIDADES DE CONSTRUCCION

BAJO EL AMPARO OPCIONAL PREVISTO EN EL LITERAL P DE LA SUBSECCION II DE LA SECCION I, SIN
PERJUICIO DE LAS EXCLUSIONES PACTADAS EN LA SUBSECCION I DE LA SECCION II DE LA POLIZA, LA
COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO OPCIONAL NO SE EXTIENDE A CUBRIR LOS PERJUICIOS
PATRIMONIALES O EXTRAPATRIMONIALES QUE CAUSE ELASEGURADO NI CUALQUIER SUMA SURGIDA DE
UN RECLAMO O RECLAMACION INCLUYENDO GASTOS DE DEFENSA QUE, TENGA SU CAUSA EN O ESTE
RELACIONADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON:

1. DANOS PREVISIBLES DE ACUERDO CON LA TECNICA TENIENDO EN CUENTA EL TIPO DE LOS TRABAJOS
DE CONSTRUCCION O SU EJECUCION,

2. DANOS QUE NO PERJUDICAN LA ESTABILIDAD DE LA PROPIEDAD ASEGURADA, DE LOS TERRENOS O
EDIFICIOS NI CONSTITUYEN UN PELIGRO PARA LOS USUARIOS,

3. COSTOS Y GASTOS EN CONCEPTO DE PREVENCION O AMINORACION DE DANOS QUE HUBIERA QUE
REALIZAR DURANTE EL TRANSCURSO DEL PERIODO DEL SEGURO.

SECCION III. - CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA
CONDICION PRIMERA — DEFINICIONES

A. DEFINICIONES APLICABLES A LA TOTALIDAD DE LA PRESENTE POLIZA:
PARA LOS EFECTOS DE ESTA POLIZA, SE ENTENDERA CON CARACTER GENERAL POR:

1. ACCIDENTE DE TRABAJO: TODO SUCESO IMPREVISTO Y REPENTINO QUE SOBREVENGA DURANTE EL
DESARROLLO DE LAS FUNCIONES LABORALES ASIGNADAS LEGAL Y CONTRACTUALMENTE AL
EMPLEADO QUE LE PRODUZCA LA MUERTE, UNA LESION ORGANICA O PERTURBACION FUNCIONAL.

2. ASBESTO(S): ELMINERAL EN CUALQUIER FORMA PRESCINDIENDO DE SI HA SIDO O NO EN CUALQUIER
TIEMPO LLEVADO POR EL AIRE COMO UNA FIBRA, PARTICULA O POLVO; CONTENIDO EN, O FORMANDO
PARTE DE UN PRODUCTO, ESTRUCTURA, BIENES RAICES, U OTRA PROPIEDAD PERSONAL; LLEVADO EN
LA ROPA; INHALADO O INGERIDO; O, TRANSMITIDO POR CUALQUIER OTRO MEDIO.

3. ASEGURADO: TODA PERSONA NATURAL Y/O JURIDICA QUE TENGA INTERES ASEGURABLE DE

ACUERDO CON LAS COBERTURAS DISPUESTAS EN LA PRESENTE POLIZA, SIEMPRE Y CUANDO FIGURE
COMO TAL EN LA CARATULA O LAS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.
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10.

11.

12,

13.

SE CONSIDERARAN TAMBIEN ASEGURADOS:

A) SIEMPRE QUE EL TITULAR DE LA POLIZA SEA UNA PERSONA NATURAL, ADEMAS DE ESTE, SU
CONYUGE E HIJOS MENORES QUE HABITEN BAJO EL MISMO TECHO.

B) SIEMPRE QUE ELTITULAR DE LA POLIZA SEA UNA PERSONA JURIDICA, ADEMAS DE ESTE, TODOS LOS
FUNCIONARIOS A SU SERVICIO, CUANDO SE ENCUENTREN EN EL DESEMPENO DE LAS LABORES A SU
CARGO, PERO UNICAMENTE CON RESPECTO A SU RESPONSABILIDAD COMO TALES.

BENEFICIARIO: EN ATENCION A LO PREVISTO POR EL ARTICULO 1127 DEL C. DE CO. ES EL TERCERO
DAMNIFICADO, ENTIENDASE LA VICTIMA O SUS CAUSAHABIENTES, QUE JURIDICAMENTE SE
ENCUENTRA FACULTADO PARA SOLICITAR EL PAGO DE LA INDEMNIZACION CON OCASION DE UNA
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL IMPUTABLE OBJETO AL ASEGURADO NO EXCLUIDA
BAJO LA POLIZA.

COMPANIA: CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A. PERSONA JURIDICA QUE ASUME EL RIESGO
CONTRACTUALMENTE PACTADO Y SOMETIDO A LA VIGILANCIAY CONTROL DE LA SUPERINTENDENCIA
FINANCIERA DE COLOMBIA.

CONTRATISTA(S) Y/O SUBCONTRATISTA(S) INDEPENDIENTE(S): A TODA PERSONA NATURAL O
JURIDICA QUE, EN VIRTUD DE CONTRATOS O CONVENIOS DE CARACTER ESTRICTAMENTE COMERCIAL,
PRESTE AL ASEGURADO UN SERVICIO REMUNERADO Y BAJO SU DEPENDENCIA O SUBORDINACION'Y,
MIENTRAS SE ENCUENTRE EN EL DESEMPENO DE LAS LABORES A SU CARGO.

DATOS: CUALQUIER TIPO DE INFORMACION PERSONAL O CORPORATIVA ALMACENADA O CONTENIDA
EN CUALQUIER FORMATO O SOPORTE.

ENFERMEDAD CONTAGIOSA: CUALQUIER ENFERMEDAD INFECCIOSA, INCLUYENDO CUALQUIER
VIRUS, BACTERIA, MICROORGANISMO O PATOGENO QUE PUEDA O PRESUMIBLEMENTE PUEDA
PROVOCAR DETERIORO FISICO, DOLENCIAS O ENFERMEDADES.

. EMPLEADO(S): TODA PERSONA QUE MEDIANTE CONTRATO DE TRABAJO PRESTE ALASEGURADO, UN

CONTRATISTAS Y/O SUBCONTRATISTAS UN SERVICIO PERSONAL, REMUNERADO Y BAJO SU
PERMANENTE DEPENDENCIA O SUBORDINACION

GASTOS DE DEFENSA: SIGNIFICAN LOS HONORARIOS DE ABOGADOS, COSTAS Y DEMAS EXPENSAS
RAZONABLES Y NECESARIAS QUE HAYAN SIDO APROBADOS PREVIAMENTE Y POR ESCRITO POR LA
COMPANIA EN QUE DEBA INCURRIR EL ASEGURADO PARA LA DEFENSA DE UNA RECLAMACION
AMPARADA BAJO ESTA POLIZA.

PARA LOS EFECTOS DE ESTA POLIZA, GASTOS LEGALES NO INCLUYEN FIANZAS Y/O GASTOS DE FIANZAS
DE CUALQUIER TIPO.

LESION (ES) CORPORAL (ES) SIGNIFICA DANO O LESION FiSICA, ENFERMEDAD, ANGUSTIA MENTAL O
TRASTORNO EMOCIONAL SUFRIDOS POR CUALQUIER PERSONA, INCLUYENDO LA MUERTE COMO
RESULTADO DE CUALQUIERA DE LAS ANTERIORES.

RECLAMACION(ES) O RECLAMO(S) SIGNIFICAN:

A) TODA DEMANDA O PROCESO, YA SEA CIVIL, COMERCIAL, CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO O
ARBITRAL EN CONTRA DEL ASEGURADO, PARA OBTENER LA REPARACION DE UN DANO
PATRIMONIAL ORIGINADO EN UN SINIESTRO.

B) CUALQUIER NOTIFICACION O REQUERIMIENTO ESCRITO EN CONTRA DEL ASEGURADO QUE
PRETENDA LA DECLARACION DE QUE EL MISMO ES RESPONSABLE, DE UN DANO O PERDIDA COMO
RESULTADO O DERIVADA DE UNO DE LOS EVENTOS PREVISTOS EN LOS AMPAROS DE ESTA POLIZA.

SABOTAJE O TERRORISMO: UN ACTO, INCLUYENDO, PERO NO LIMITANDOSE AL USO DE LA FUERZA
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

O VIOLENCIA Y/O LA AMENAZA DE ESTA, REALIZADO POR CUALQUIER PERSONA O GRUPOS DE
PERSONAS, YA SEA QUE ACTUEN POR CUENTA PROPIA O EN CONEXION CON CUALQUIER
ORGANIZACION O GOBIERNO, COMPROMETIDO CON PROPOSITOS O POR RAZONES POLITICAS,
RELIGIOSAS, IDEOLOGICAS O SIMILARES, INCLUYENDO LA INTENCION DE INFLUENCIAR A CUALQUIER
GOBIERNO Y/O DE PONER AL PUBLICO O A CUALQUIER SECTOR DE ESTE EN ESTADO DE TEMOR.

SINIESTRO CONFORME A LO PREVISTO POR EL ARTICULO 1131 DEL CODIGO DE COMERCIO ES TODO
HECHO EXTERNO IMPUTABLE AL ASEGURADO QUE HAYA OCURRIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA
POLIZA, IMPUTABLE ALASEGURADO, QUE CAUSE UN DANO MATERIAL, LESION PERSONALY/O MUERTE
QUE PUEDA DAR ORIGEN A UNA RECLAMACION DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
CONTRA ELASEGURADO.

SOLICITUD DE SEGURO: SIGNIFICA EL DOCUMENTO ESCRITO ENTREGADO A LA COMPANIA, ASI
COMO CUALQUIER OTRA INFORMACION SUPLEMENTARIA O ADJUNTA A LA MISMA, INCLUYENDO
CUALQUIER AFIRMACION E INFORMACION CONTENIDA EN ELLA QUE SE HAYA SUMINISTRADO PARA
LOS PROPOSITOS DE OBTENER ALGUNA COBERTURA BAJO LA PRESENTE POLIZA.

TOMADOR: LA PERSONA NATURAL O JURIDICA QUE SUSCRIBE ESTE CONTRATO CON LA COMPANiA Y
AL QUE CORRESPONDEN LAS OBLIGACIONES QUE SE DERIVEN DEL MISMO, SALVO AQUELLAS QUE
CORRESPONDAN EXPRESAMENTE AL ASEGURADO Y/O BENEFICIARIO.

VEHICULO: TODO AUTOMOTOR DE FUERZA IMPULSORA PROPIA Y QUE ESTE MATRICULADO Y
AUTORIZADO por LAS AUTORIDADES COMPETENTES PARA TRANSITAR POR VIAS PUBLICAS, PROVISTO DE
PLACA O LICENCIA PARA TAL FIN. PARA LOS EFECTOS DEL PRESENTE AMPARO NO SE ENTIENDE POR
VEHICULO EQUIPOS TALES COMO TRACTORES, GRUAS, MONTACARGAS Y EN GENERAL TODOS
AQUELLOS EQUIPOS NO DISENADOS ESPECIFICAMENTE PARA EL TRANSPORTE DE PERSONAS O BIENES
POR VIiA PUBLICA.

VEHICULO NO PROPIO: TODO AUTOMOTOR DE TRANSPORTE TERRESTRE QUE SEA TOMADO POR EL
ASEGURADO EN CALIDAD DE ARRENDAMIENTO, USUFRUCTO, COMODATO O A CUALQUIER OTRO
TITULO NO TRASLATICIO DE DOMINIO Y QUE UTILICE PARA EL DESARROLLO NORMAL DE LAS
ACTIVIDADES AMPARADAS EN LA POLIZA.

VEHICULO PROPIO: TODO AUTOMOTOR DE TRANSPORTE TERRESTRE DE PROPIEDAD DEL
ASEGURADO.

20.VIGENCIA DEL SEGURO: SIGNIFICA EL PERIODO DENTRO DEL CUAL ESTA POLIZA Y/O CUALQUIERA

LOS AMPAROS CONTENIDOS EN ESTA BRINDAN SU COBERTURA'Y HA SIDO INDICADA EN LA CARATULA
Y/O CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES DE LA POLIZA.

B. DEFINICIONES APLICABLES UNICAMENTE AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD
CIVIL PRODUCTOS — UNION Y MEZCLA

PARA LOS EFECTOS DE ESTE AMPARO OPCIONAL, SE ENTENDERA CON CARACTER GENERAL POR:

1.

OTRO PRODUCTO: ES CUALQUIER PRODUCTO USADO PARA LA ELABORACION / FABRICACION DE UN
PRODUCTO FINAL DISTINTO AL PRODUCTO DEL ASEGURADO.

PRODUCTO DEL ASEGURADO: ES EL PRODUCTO DEFECTUOSO PRODUCIDO POR EL ASEGURADO
DENTRO DEL GIRO NORMAL DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DEL SEGURO, INDICADAS EN LA CARATULA
DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, Y SUMINISTRADO AL TERCERO
PARA LA ELABORACION / FABRICACION DE UN PRODUCTO FINAL

UNION Y MEZCLA: ES LA ELABORACION / FABRICACION DE UN PRODUCTO FINAL POR UN TERCERO
MEDIANTE LA UNION O MEZCLA DE UN PRODUCTO DEL ASEGURADO CON OTRO PRODUCTO DE
CUALQUIER PERSONA. SE DA LA UNION Y MEZCLA CUANDO NO ES POSIBLE LA SUSTITUCION DEL
PRODUCTO DEL ASEGURADO SIN DESTRUIR O DANAR CONSIDERABLEMENTE EL PRODUCTO FINAL O
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LOS OTROS PRODUCTOS.

C. DEFINICIONES APLICABLES ﬁNICAMENTE AL AMPARO OPCIONAL DE RESPONSABILIDAD
CIVIL PRODUCTOS - TRANSFORMACION

PARA LOS EFECTOS DE ESTE AMPARO OPCIONAL, SE ENTENDERA CON CARACTER GENERAL POR:

1. PRODUCTO DEL ASEGURADO: ES EL PRODUCTO DEFECTUOSO PRODUCIDO POR EL ASEGURADO
DENTRO DEL GIRO NORMAL DE LAS ACTIVIDADES OBJETO DEL SEGURO, INDICADAS EN LA CARATULA
DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES, Y SUMINISTRADO AL TERCERO
PARA LA ELABORACION / FABRICACION DE UN PRODUCTO FINAL

2. TRANSFORMACION: ES LA ELABORACION DE UN PRODUCTO FINAL POR UN TERCERO MEDIANTE EL
CAMBIO O TRANSMUTACION DEL PRODUCTO DEL ASEGURADO. SE DA LA TRANSFORMACION
CUANDO DURANTE EL PROCESO REALIZADO NO HAYA TENIDO LUGAR UNA UNION O MEZCLA CON
OTRO PRODUCTO.

CONDICION SEGUNDA - LIMITE DE RESPONSABILIDAD DE LA COMPANIA

LA RESPONSABILIDAD DE LA COMPANIA POR TODOS LOS SINIESTROS OCURRIDOS DURANTE LA
VIGENCIA DE LA POLIZA NO EXCEDERA DEL LIMITE DE VALOR ASEGURADO ESTABLECIDO EN LA
CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES SIN PERJUICIO DE LO
DISPUESTO EN LA CLAUSULA SIGUIENTE.

CUANDO EN LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES A ELLA
SE ESTABLEZCA UN SUBLIMITE DE VALOR ASEGURADO POR AMPARO, PERSONA, DANO, EVENTO, AGREGADO
O SIMILAR, SE ENTENDERA QUE TAL SUBLIMITE O SUBLIMITES SERAN EL LIMITE MAXIMO DE
RESPONSABILIDAD DE LA COMPANIA PARA ELLOS Y QUE, A SU VEZ, FORMAN PARTE DEL LiMITE
ASEGURADO PRINCIPAL, ES DECIR, QUE NO SON EN ADICION A ESTE.

EL LIMITE DE VALOR ASEGURADO SE ENTENDERA REDUCIDO, DESDE ELMOMENTO DEL SINIESTRO, EN EL
IMPORTE DE LA INDEMNIZACION PAGADA POR LA COMPANIA

CONDICION TERCERA — ACCION DIRECTA DE LOS DAMNIFICADOS CONTRA LA COMPANIA.

DE ACUERDO CON LO PREVISTO EN EL ARTICULO 1133 DEL CODIGO DE COMERCIO, EN EL SEGURO DE
RESPONSABILIDAD CIVIL LOS DAMNIFICADOS TIENEN ACCION DIRECTA CONTRA LA COMPANIA. PARA
ACREDITAR SU DERECHO ANTE EL ASEGURADOR DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1077 DEL CODIGO DE
COMERCIO, LA VICTIMA EN EJERCICIO DE LA ACCION DIRECTA PODRA EN UN SOLO PROCESO DEMOSTRAR
LA RESPONSABILIDAD DELASEGURADO Y DEMANDAR LA INDEMNIZACION DE LA COMPANIiA.

CONDICION CUARTA - PROHIBICIONES AL ASEGURADO: RECONOCIMIENTOS DE
RESPONSABILIDAD, CONCILIACIONES Y/O TRANSACCIONES

SALVO QUE MEDIE AUTORIZACION PREVIA DE LA COMPANIA OTORGADA POR ESCRITO, EL ASEGURADO
NO ESTARA FACULTADO, EN RELACION CON SINIESTROS AMPARADOS BAJO LA PRESENTE POLIZA, PARA
ASUMIR OBLIGACIONES NI CELEBRAR ARREGLOS O TRANSACCIONES CON LA VICTIMA O SUS
CAUSAHABIENTES, NI RECONOCER ANTE ELLOS SU PROPIA RESPONSABILIDAD, NI INCURRIR EN GASTOS
DISTINTOS DE LOS ESTRICTAMENTE NECESARIOS PARA PAGAR AUXILIOS MEDICOS O QUIRURGICOS
INMEDIATOS DE TERCEROS AFECTADOS POR UN SINIESTRO.

CONDICION QUINTA - OBLIGACIONES DEL TOMADOR Y/O ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO:

OCURRIDO UN SINIESTRO, EL TOMADOR O ASEGURADO, SEGUN SEA EL CASO, TIENEN LA OBLIGACION
DE:

1. EMPLEAR TODOS LOS MEDIOS DE QUE DISPONGA PARA EVITAR LA EXTENSION Y PROPAGACION DE LA
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10.

PERDIDA, DANO O SINIESTRO DE ACUERDO CON LO PREVISTO EN EL ARTICULO 1074 DEL CODIGO DE
COMERCIO. LA COMPANIA REEMBOLSARA AL ASEGURADO LOS GASTOS RAZONABLEMENTE
INCURRIDOS EN EL CUMPLIMIENTO DE ESTA OBLIGACION EN ADICION A CUALQUIER PERDIDA
RECUPERABLE BAJO ESTA POLIZA.

EMPLEAR TODOS LOS MEDIOS DE QUE DISPONGA PARA PROVEER EL SALVAMENTO DE LA(S) COSA(S)
ASEGURADAC(S).

DAR NOTICIA A LA COMPANIA DE LA OCURRENCIA DEL SINIESTRO, DENTRO DE LOS TRES (3) DIAS
CALENDARIO SIGUIENTES A LA FECHA EN QUE LO HAYA CONOCIDO O DEBIDO CONOCER AL TENOR DE
LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 1075 DEL CODIGO DE COMERCIO O DENTRO DEL PLAZO QUE SE INDIQUE
EN LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES

DECLARAR A LA COMPANIA, AL DAR NOTICIA DEL SINIESTRO, LOS SEGUROS COEXISTENTES, CON
INDICACION DELASEGURADORY DE LA SUMA ASEGURADA.

HACER CUANTO ESTE A SU ALCANCE PARA CONSERVAR TODO ELEMENTO QUE PUEDA SER NECESARIO O
UTIL COMO MEDIO PROBATORIO RELACIONADO CON CUALQUIER RECLAMACION.

FACILITAR LA ATENCION DE CUALQUIER DEMANDA JUDICIAL O EXTRAJUDICIAL, ASISTIR A LAS
AUDIENCIAS Y PROCESOS JUDICIALES A QUE HAYA LUGAR, SUMINISTRAR PRUEBAS, CONSEGUIR SI ES
POSIBLE LA ASISTENCIA DE TESTIGOS Y PRESTAR TODA LA COLABORACION NECESARIA EN EL CURSO DE
TALES PROCESOS JUDICIALES O EXTRAJUDICIALES. EL ASEGURADO ESTA IGUALMENTE OBLIGADO A
COLABORAR EN SU DEFENSA, A OTORGAR LOS DOCUMENTOS Y A CONCURRIR A LAS CITACIONES QUE LA
LEY O LA AUTORIDAD LE EXIJA, A HACERSE PRESENTE EN TODAS LAS DILIGENCIAS ENCAMINADAS A
ESTABLECER EL MONTO DE LOS PERJUICIOS Y A AJUSTAR LA PERDIDA CUANDO LA LEY, LA AUTORIDAD
O LA COMPANIA SE LO EXIJA.

EN CASO DE QUE EL TERCERO DAMNIFICADO LE EXIJA DIRECTAMENTE A LA ASEGURADORA UNA
INDEMNIZACION POR LOS DANOS OCASIONADOS POR EL ASEGURADO, ESTE ULTIMO DEBERA
PROPORCIONAR TODA LA INFORMACION Y PRUEBAS QUE LA COMPANIA SOLICITE EN RELACION CON
LA OCURRENCIA Y LA CUANTIA DEL HECHO QUE MOTIVA LA ACCION DEL TERCERO PERJUDICADO Y
COLABORAR CON LA ASEGURADORA EN SU DEFENSA.

EL ASEGURADO ESTA IGUALMENTE OBLIGADO A PROCURAR A SU COSTO Y A ENTREGAR O PONER DE
MANIFIESTO A LA COMPANIA TODOS LOS DETALLES, LIBROS, RECIBOS, FACTURAS, COPIAS DE
FACTURAS, DOCUMENTOS JUSTIFICATIVOS, ACTAS Y CUALESQUIERA INFORMES QUE LA COMPANIA LE
SOLICITE CON REFERENCIA A LA RECLAMACION, AL ORIGEN Y A LA CAUSA DEL SINIESTRO Y A LAS
CIRCUNSTANCIAS BAJO LAS CUALES LOS DANOS O PERJUICIOS SE HAN PRODUCIDO, O QUE TENGAN
RELACION CON HECHOS QUE TENGAN EN FORMA ALGUNA RELACION CON LAS COBERTURAS
OTORGADAS MEDIANTE LA PRESENTE POLIZA.

A PETICION DE LA (;OMPANiA, ELTOMADOR O ASEGURADO, SEGUN CORRESPONDA, DEBERA HACER
TODO LO QUE ESTE A SU ALCANCE PARA PERMITIRLE EL EJERCICIO DE LOS DERECHOS DERIVADOS DE
LA SUBROGACION DE ACUERDO CON LO PREVISTO EN EL ARTICULO 1096 DEL CODIGO DE COMERCIO.

ADEMAS DE LO ANTERIOR, EL TOMADOR O ASEGURADO ESTAN OBLIGADOS EN CASO DE
CONOCIMIENTO DE SINIESTRO A:

A) DAR AVISO A LA COMPANIA DE LA OCURRENCIA DE CUALQUIER HECHO DANOSO QUE PUEDA
LLEGAR A CONSTITUIR SINIESTRO AMPARADO POR LA PRESENTE POLIZA, DENTRO DE LOS TRES (3)
DIAS COMUNES SIGUIENTES A AQUEL EN QUE TENGAN CONOCIMIENTO DEL MISMO. ESTE AVISO
DEBERA CONTENER LA INFORMACION MAS COMPLETA POSIBLE ACERCA DEL TIEMPO, LUGAR Y
CIRCUNSTANCIAS DEL HECHO, DANOS A LA PROPIEDAD, NOMBRE Y DIRECCION DE PERSONAS
AFECTADAS Y TESTIGOS, ENTRE OTROS.

B) INFORMAR A LA COMPANIA DENTRO DE LOS TRES (3) DIAS HABILES SIGUIENTES A LA FECHA DE SU

08/02/2023-1305-P-06- CLACHUBB20230001-D0o0I
30-09-2020-1305-NT-06-P&CNTCHUBBSEG063



©)

CONOCIMIENTO DE TODA RECLAMACION JUDICIAL O EXTRAJUDICIAL DE TERCEROS
DAMNIFICADOS O SUS CAUSAHABIENTES,

EN CASO DE QUE EL TERCERO DAMNIFICADO LE EXIJA DIRECTAMENTE A LA COMPANiA UNA
INDEMNIZACION POR LOS DANOS OCASIONADOS POR EL ASEGURADO, ESTE SE OBLIGA A
PROPORCIONAR A LA COMPANIA TODA LA INFORMACION Y DOCUMENTACION QUE ELLA LE
SOLICITE EN RELACION CON LA OCURRENCIA DEL HECHO QUE MOTIVA LA ACCION DEL TERCERO
PERJUDICADO.

EL INCUMPLIMIENTO DE CUALQUIERA DE LAS OBLIGACIONES DESCRITAS EN ESTA CONDICION DARA
DERECHO A LA COMPANIA PARA DEDUCIR DEL MONTO DE LA INDEMNIZACION EL VALOR DE LOS
PERJUICIOS QUE LE CAUSE DICHO INCUMPLIMIENTO AL TENOR DE LO DISPUESTO EN ELARTICULO 1078
DEL CODIGO DE COMERCIO.

CONDICION SEXTA - PERDIDA DEL DERECHO A LA INDEMNIZACION

ELASEGURADO O EL BENEFICIARIO PERDERAN TODO DERECHO PROCEDENTE DE LA PRESENTE POLIZA,
EN LOS SIGUIENTES CASOS:

A)

B)

C)

CUANDO LA RECLAMACION PRESENTADA FUERE DE CUALQUIER MANERA FRAUDULENTA O EN
APOYO DE ELLA, SE HICIEREN O UTILIZAREN DECLARACIONES FALSAS O SI SE EMPLEAREN OTROS
MEDIOS O DOCUMENTOS ENGANOSOS O DOLOSOS CONFORME CON LO PREVISTO POR EL ARTICULO
1078 DEL CODIGO DE COMERCIO.

CUANDO AL DAR NOTICIA DEL SINIESTRO OMITE MALICIOSAMENTE INFORMAR DE LOS SEGUROS
COEXISTENTES SOBRE LOS MISMOS INTERESES ASEGURADOS CONFORME CON LO PREVISTO POR
EL ARTICULO 1076 DEL CODIGO DE COMERCIO.

CUANDO RENUNCIEN A SUS DERECHOS CONTRA LOS TERCEROS RESPONSABLES DEL SINIESTRO
CONFORME CON LO PREVISTO POR EL ARTICULO 1097 DEL CODIGO DE COMERCIO.

CONDICION SEPTIMA - DERECHOS DE LA COMPANIA EN CASO DE SINIESTRO.

INMEDIATAMENTE QUE OCURRA UNA PERDIDA O I}{&NO QUE PUEDA ACARREAR ALGUNA
RESPONSABILIDAD EN VIRTUD DE ESTE SEGURO, LA COMPANIA PODRA:

A)

B)

©)

PENETRAR EN LOS EDIFICIOS O LOCALES EN QUE OCURRIO EL SINIESTRO PARA DETERMINAR SU
CAUSAY EXTENSION.

INSPECCIONAR, EXAMINAR, CLASIFICAR, AVALUAR Y TRASLADAR DE COMUN ACUERDO CON EL
ASEGURADO Y/O EL BENEFICIARIO, SEGUN SEA EL CASO, LOS BIENES QUE HAYAN RESULTADO
AFECTADOS EN EL SINIESTRO.

TOMAR LAS MEDIDAS QUE CONSIDERE CONVENIENTES PARA LIQUIDAR O REDUCIR UNA
RECLAMACION EN NOMBRE DEL ASEGURADO, AST COMO TRANSIGIR O DESISTIR, Y EN GENERAL
REALIZAR TODO ACTO CONDUCENTE PARA DISMINUIR EL MONTO DE LA RESPONSABILIDAD A SU
CARGO Y PARA EVITAR QUE SE AGRAVE EL SINIESTRO.

LAS FACULTADES CONFERIDAS A LA COMPANIA EN VIRTUD DE ESTA CONDICION, PODRAN SER EJERCIDAS
POR ELLA EN CUALQUIER MOMENTO, MIENTRAS EL ASEGURADO NO LE AVISE POR ESCRITO QUE
RENUNCIA A TODA RECLAMACION, O EN EL CASO DE QUE YA SE HUBIERE PRESENTADO, MIENTRAS NO
HAYA SIDO RETIRADA. SALVO DOLO O CULPA GRAVE, LA COMPANIA NO CONTRAE OBLIGACION NI
RESPONSABILIDAD PARA CON EL ASEGURADO POR CUALQUIER ACTO EN EL EJERCICIO DE ESTAS
FACULTADES NI DISMINUIRAN POR ELLO SUS DERECHOS A APOYARSE EN CUALQUIERA DE LAS
CONDICIONES DE ESTA POLIZA CON RESPECTO AL SINIESTRO.

CUANDO EL TOMADOR O ASEGURADO O CUALQUIER PERSONA QUE ACTUE POR CUENTA DE ELLOS DEJE
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DE CUMPLIR LOS REQUERIMIENTOS DE LA COMPANIA O LE IMPIDA O DIFICULTA EL EJERCICIO DE ESTAS
FACULTADES, LA COMPANIA PODRA DEDUCIR DE LA INDEMNIZACION EL VALOR DE LOS PERJUICIOS QUE
TAL CONDUCTA LE HAYA CAUSADO.

CONDICION OCTAVA - DEFENSA DEL ASEGURADO

LA COMPANIA ESTA FACULTADA RESPECTO DE SINIESTROS AMPARADOS BAJO LA PRESENTE POLIZA,
PARA PARTICIPAR EN LA DEFENSA DELASEGURADO, Y EN SUCONDUCCION, EN LA FORMA QUE CONSIDERE
MAS ADECUADA. POR LO TANTO, EN CASO DE QUE CUALQUIER ACTUACION DELASEGURADO OBSTACULICE
O PERJUDIQUE EL EJERCICIO DE ESTA FACULTAD, LA COMPANIA PODRA DEDUCIR DE LA INDEMNIZACION
EL VALOR DE LOS PERJUICIOS QUE DICHA ACTUACION LE CAUSE.

CONDICION NOVENA - PAGO DE RECLAMACIONES

CONFORME A LO PREVISTO POR EL ARTICULO 1080 DEL CODIGO DE COMERCIO, LA COMPANIA EFECTUARA
ELPAGO DELSINIESTRO DENTRO DEL MES SIGUIENTE A LA FECHA EN QUE ELASEGURADO O ELTERCERO
PERJUDICADO ACREDITE, AUN EXTRAJUDICIALMENTE, LA OCURRENCIA DEL SINIESTRO Y LA CUANTIA DE
LA PERDIDA DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 1077 DEL MISMO CUERPO NORMATIVO.

EN ADICION A LO ANTES INDICADO LA COMPANIA ESTARA OBLIGADA, ADEMAS, A PAGAR LAS
RECLAMACIONES PRESENTADAS, EN LOS SIGUIENTES CASOS:

1. CUANDO SE REALICE CON SU PREVIA APROBACION EXPRESA DE LA COMPANIA UN ACUERDO ENTRE EL
ASEGURADO Y EL PERJUDICADO MEDIANTE EL CUAL SE ESTABLEZCAN LAS SUMAS DEFINITIVAS QUE
EL PRIMERO DEBE PAGAR AL SEGUNDO POR CONCEPTO DE TODA INDEMNIZACION.

2. CUANDO LA COMPAN IA REALICE UN CONVENIO CON EL PERJUDICADO O SUS REPRESENTANTES,
MEDIANTE EL CUAL ESTE LIBERE DE TODA RESPONSABILIDAD AL ASEGURADO.

LA COMPANiA NO LIQUIDARA NI PAGARA NINGUN SINIESTRO DERIVADO DE RECLAMO O
RECLAMACION OBJETO DE AMPARO SIN EL CONSENTIMIENTO DEL ASEGURADO. SI ESTOS SE REHUSAN
A PRESTAR SU CONSENTIMIENTO A UN ACUERDO SUGERIDO POR LA COMPANIA, Y ACEPTABLE PARA EL
PERJUDICADO RECLAMANTE, LA RESPONSABILIDAD DE LA COMPANIA NO EXCEDERA EL MONTO DE
DICHO ACUERDO, INCLUYENDO LOS COSTOS Y GASTOS INCURRIDOS DESDE EL MOMENTO EN QUE LA
COMPANIA SOLICITO EL CONSENTIMIENTO DEL ASEGURADO HASTA LA FECHA DE RECHAZO. EN EL
EVENTO EN QUE SE LOGRE UN ACUERDO, AMBAS PARTES CONVIENEN EN REALIZAR SUS MEJORES
ESFUERZOS PARA DETERMINAR UN REPARTO JUSTO Y EQUITATIVO DE LOS COSTOS Y GASTOS INCURRIDOS
PARA LOGRAR DICHO ACUERDO, A FIN DE QUE SEAN ASUMIDOS POR ELLAS.

LA COMPANIA PODRA EXONERARSE EN CUALQUIER MOMENTO DE TODA RESPONSABILIDAD DE UN
SINIESTRO AMPARADO BAJO LA PRESENTE POLIZA, MEDIANTE EL PAGO AL ASEGURADO O TERCERO
DAMNIFICADO DE LA SUMA ESTIPULADA COMO LIMITE MAXIMO DE RESPONSABILIDAD RESPECTO DE
DICHO SINIESTRO, MAS LOS GASTOS ADICIONALES QUE CON ARREGLO A LA LEY LE CORRESPONDA
ASUMIR.

CONDICION DECIMA - COSTOS DEL PROCESO

EN CONCORDANCIA CON LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 1128 DEL CODIGO DE COMERCIO, LA COMPANIA
RESPONDERA, DE MANERA ADICIONAL, AUN EN EXCESO DE LA SUMA ASEGURADA, POR LOS COSTOS DEL
PROCESO QUE EL TERCERO DAMNIFICADO O SUS CAUSAHABIENTES PROMUEVAN EN SU CONTRA O LA DEL
ASEGURADO, CON LAS SIGUIENTES SALVEDADES:

1. SILA RESPONSABILIDAD PROVIENE DE DOLO O SU ORIGEN ESTA EXPRESAMENTE CONSIGNADO EN LAS
EXCLUSIONES CONTENIDAS EN LA CONDICION SEGUNDA DE ESTA POLIZA.

2. SIELASEGURADO AFRONTA EL PROCESO CONTRA ORDEN EXPRESA DE LA COMPANIA, Y
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3. SILA CONDENA POR LOS PERJUICIOS OCASIONADOS A LA VICTIMA EXCEDE DE LA SUMA QUE DELIMITA
LA RESPONSABILIDAD DE LA COMPANIA, ESTA SOLO RESPONDERA POR LOS GASTOS DEL PROCESO EN
PROPORCION A LA CUOTA QUE LE CORRESPONDA EN LA INDEMNIZACION

CONDICION DECIMA PRIMERA — UNIDAD DE EVENTO

CONSTITUYEN UN SOLO SINIESTRO EL ACONTECIMIENTO O SERIE DE ACONTECIMIENTOS DANOSOS
DEBIDOS A UNA MISMA CAUSA ORIGINARIA, CON INDEPENDENCIA DEL NUMERO DE RECLAMANTES,
RECLAMACIONES FORMULADAS O PERSONAS LEGALMENTE RESPONSABLES.

RESPECTO DE LOS AMPAROS OPCIONALES DE “RESPONSABILIDAD CIVIL PRODUCTOS”Y “RESPONSABILIDAD
CIVILTRABAJOS O SERVICIOS TERMINADOS” SE CONSIDERARA COMO UN SOLO SINIESTRO Y OCURRIDO EN
EL MOMENTO DEL PRIMER ACONTECIMIENTO DANOSO, TODOS LOS DANOS QUE PROVENGAN DE LA MISMA
CAUSA O QUE SE DERIVEN DE PRODUCTOS AFECTADOS POR EL MISMO DEFECTO O VICIO, INDEPENDIENTE
DEL MOMENTO DE LA OCURRENCIA REAL DE LOS DEMAS ACONTECIMIENTOS Y SALVO QUE ENTRE LAS
VARIAS CAUSAS IGUALES NO HAYA RELACION ALGUNA DE DEPENDENCIA. SIN EMBARGO, EN CASO DE
TERMINACION DEL SEGURO CESARA AUTOMATICAMENTE LA COBERTURA PARA LOS ACONTECIMIENTOS
OCURRIDOS CON POSTERIORIDAD.

CONDICION DECIMA SEGUNDA - INDEMNIZACION EN MONEDA EXTRANJERA

SALVO DISPOSICION EXPRESA EN CONTRARIO EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y/O SUS CONDICIONES
PARTICULARES Y/O ESPECIALES LA COMPANIA INDEMNIZARA UNICAMENTE EN COLOMBIA Y EN PESOS
COLOMBIANOS AL TIPO DE CAMBIO CORRESPONDIENTE A LA TASA REPRESENTATIVA DEL MERCADO (TRM)
VIGENTE PARA EL DIA EN QUE SE EFECTUE EL PAGO.

CONDICION DECIMA TERCERA - INDEMNIZACION CUANDO HAY COEXISTENCIA DE SEGUROS

DE ACUERDO CON LO PREVISTO EN EL ARTICULO 1092 DEL CODIGO DE COMERCIO EN CASO DE PLURALIDAD
O COEXISTENCIA DE SEGUROS, LOS ASEGURADORES DEBERAN SOPORTAR LA INDEMNIZACION DEBIDA AL
ASEGURADO EN PROPORCION A LA CUANTIA DE SUS RESPECTIVOS CONTRATOS, SIEMPRE QUE EL
ASEGURADO HAYA ACTUADO DE BUENA FE.

LA MALA FE EN LA CONTRATACION DE ESTOS, PRODUCE LA NULIDAD DEL CONTRATO.

CONDICION DECIMA CUARTA—- DEDUCIBLES

CORRESPONDE A LA SUMA FIJA, PORCENTAJE O CUOTA DEL RIESGO O DE LA PERDIDA INDEMNIZABLE,
INDICADA EN LA CARATULA DE LA POLIZA O EN SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES PARA
CADA RIESGO, BIEN O INTERES ASEGURADO, QUE ESTA A CARGO DEL ASEGURADO Y QUE, EN CASO DE
SINIESTRO, SE DEDUCE INVARIABLEMENTE DE LA INDEMNIZACION.

EL DEDUCIBLE, CONFORME A LO PREVISTO POR EL ARTICULO 1103 DEL CC)DIGQ DE COMERCIO NO PUEDE
SER ASEGURADO MEDIANTE OTRO CONTRATO DE SEGURO SIN LA AUTORIZACION DE LA COMPANIA.

CONDICION DECIMA QUINTA - SUBROGACION

DE ACUERDO CON LO PREVISTO POR LOS ARTICULOS 1096, 1097Y 1098 DEL CODIGO DE COMERCIO:

1. ENVIRTUD DEL PAGO DE LA INDEMNIZACION, LA COMPANIA SE SUBROGA POR MINISTERIO DE LA LEY
Y HASTA CONCURRENCIA DE SU IMPORTE, EN LOS DERECHOS DEL ASEGURADO CONTRA LAS
PERSONAS RESPONSABLES DEL SINIESTRO.

2. ELASEGURADO NO PODRA RENUNCIAR EN NINGUN MOMENTO A SUS DERECHOS CONTRA TERCEROS

RESPONSABLES DEL SINIESTRO. EL INCUMPLIMIENTO DE ESTA OBLIGACION ACARREARA LA PERDIDA
DEL DERECHO A LA INDEMNIZACION.
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3. A PETICION DE LA COMPANIiA, EL ASEGURADO DEBERA HACER TODO LO QUE ESTE A SU ALCANCE
PARA PERMITIRLE EL EJERCICIO DE LOS DERECHOS DERIVADOS DE LA SUBROGACION. SI EL
ASEGURADO INCUMPLIERE ESTA OBLIGACION, LA COMPANIA PODRA DEDUCIR DE LA
INDEMNIZACION EL VALOR DE LOS PERJUICIOS QUE LE CAUSE DICHO INCUMPLIMIENTO. LA MALA FE
DEL ASEGURADO, CAUSARA LA PERDIDA DEL DERECHO A LA INDEMNIZACION.

CONDICION DECIMA SEXTA - PAGO DE LA PRIMA

DE ACUERDO CON EL ARTICULO 1066 DEL CODIGO DE COMERCIO, EL TOMADOR DEL SEGURO ESTA
OBLIGADO AL PAGO DE LA PRIMA. SALVO DISPOSICION LEGAL O CONTRACTUAL EN CONTRARIO, DEBERA
HACERLO A MAS TARDAR DENTRO DEL MES SIGUIENTE CONTADO A PARTIR DE LA FECHA DE LA ENTREGA
DE LA POLIZA O, SI FUERE EL CASO, DE LOS CERTIFICADOS O ANEXO0S QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO
EN ELLA.

CONDICION DECIMA SEPTIMA — TERMINACION DE LA POLIZA POR MORA EN EL PAGO DE LA
PRIMA

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL SEGURO, AUN EN
CONTRADE LAVOLUNTAD DE LAS PARTES, DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN ELARTICULO 1068 DEL
CODIGO DE COMERCIO.

CONDICION DECIMA OCTAVA — DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO

DE ACUERDO CON LO PREVISTO POR EL ARTICULO 1058 DEL CODIGO DE COMERCIO EL. TOMADOR DEL
SEGURO ESTA OBLIGADO A DECLARAR SINCERAMENTE LOS HECHOS O CIRCUNSTANCIAS QUE DETERMINAN
EL ESTADO DEL RIESGO, SEGUN EL CUESTIONARIO QUE LE SEA PROPUESTO POR LA COMPANIiA. LA
RETICENCIA O LA INEXACTITUD SOBRE HECHOS O CIRCUNSTANCIAS QUE, CONOCIDOS POR LA COMPANIA,
LA HUBIEREN RETRAIDO DE CELEBRAR EL CONTRATO, O INDUCIDO A ESTIPULAR CONDICIONES MAS
ONEROSAS, PRODUCEN LA NULIDAD RELATIVA DEL SEGURO.

SI LA DECLARACION NO SE HACE CON SUJECION A UN CUESTIONARIO DETERMINADO, LA RETICENCIA O LA
INEXACTITUD PRODUCEN IGUAL EFECTO SI EL. TOMADOR HA ENCUBIERTO POR CULPA, HECHOS O
CIRCUNSTANCIAS QUE IMPLIQUEN AGRAVACION OBJETIVA DEL ESTADO DEL RIESGO.

SI LA INEXACTITUD O LA RETICENCIA PROVIENEN DE ERROR INCULPABLE DEL TOMADOR, EL CONTRATO
NO SERA NULO, PERO LA COMPANIA SOLO ESTARA OBLIGADA, EN CASO DE SINIESTRO, A PAGAR UN
PORCENTAJE DE LA PRESTACION ASEGURADA EQUIVALENTE AL QUE LA TARIFA O LA PRIMA ESTIPULADA
EN EL CONTRATO REPRESENTE RESPECTO DE LA TARIFA O LA PRIMA ADECUADA AL VERDADERO ESTADO
DEL RIESGO.

LAS SANCIONES CONSAGRADAS EN ESTA CONDICION NO SE APLICAN SI LA COMPANIA, ANTES DE
CELEBRARSE EL CONTRATO, HA CONOCIDO O DEBIDO CONOCER LOS HECHOS O CIRCUNSTANCIAS SOBRE
QUE VERSAN LOS VICIOS DE LA DECLARACION, O SI, YA CELEBRADO EL CONTRATO, SE ALLANA A
SUBSANARLOS O LOS ACEPTA EXPRESA O TACITAMENTE.

CON RELACION A LAS DECLARACIONES CONTENIDAS EN LA SOLICITUD DE SEGURO, CUESTIONARIOS
COMPLEMENTARIOS, ESTADOS FINANCIEROS Y DEMAS INFORMACION EXIGIDA PARA LA SUSCRIPCION,
TALES CUESTIONARIOS SERAN CONSIDERADOS, EN EL CASO QUE EXISTAN VARIOS ASEGURADOS,
INDEPENDIENTES PARA CADA ASEGURADO EN EL SENTIDO DE QUE NINGUNA AFIRMACION NI
DECLARACION O CONOCIMIENTO POSEIDO POR CUALQUIER ASEGURADO SERA IMPUTADO A NINGUN
OTRO ASEGURADO A LOS EFECTOS DE DETERMINAR SI EXISTE COBERTURA BAJO ESTA POLIZA.

CONDICION DECIMA NOVENA - MODIFICACIONES DEL ESTADO DEL RIESGO

DE ACUERDO CON LO PREVISTO POR EL ARTICULO 1060 DEL CODIGO DE COMERCIO, ELASEGURADO O EL
TOMADOR, SEGUN EL CASO, ESTAN OBLIGADOS A MANTENER EL ESTADO DEL RIESGO. EN TAL VIRTUD,
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UNO U OTRO DEBERAN NOTIFICAR POR ESCRITO A LA COMPANIA LOS HECHOS O CIRCUNSTANCIAS NO
PREVISIBLES QUE SOBREVENGAN CON POSTERIORIDAD A LA CELEBRACION DEL CONTRATO Y QUE
CONFORME AL CRITERIO CONSIGNADO EN EL INCISO 1° DEL ARTICULO 1058 (SEGUN SE INDICO EN LA
CLAUSULA ANTERIOR), SIGNIFIQUEN AGRAVACION DEL RIESGO O VARIACION DE SU IDENTIDAD LOCAL.

LA NOTIFICACION SE HARA CON ANTELACION NO MENOR DE DIEZ (10) DIAS HABILES A LA FECHA DE LA
MODIFICACION DEL RIESGO, SI ESTA DEPENDE DEL ARBITRIO DEL ASEGURADO O DEL TOMADOR. SI LE
ES EXTRANA, DENTRO DE LOS DIEZ (10) DIAS HABILES SIGUIENTES A AQUEL EN QUE TENGAN
CONOCIMIENTO DE ELLA, CONOCIMIENTO QUE SE PRESUME TRANSCURRIDOS TREINTA DIAS (30) DESDE EL
MOMENTO DE LA MODIFICACION.

NOTIFICADA LA MQDIFICACION DEL RIESGO EN LOS TERMINOS CONSIGNADOS EN EL INCISO ANTERIOR, LA
COMPANIA PODRA REVOCAR EL CONTRATO O EXIGIR EL REAJUSTE A QUE HAYA LUGAR EN EL VALOR DE
LA PRIMA.

LA FALTA DE NOTIFICACION OPORTUNA PRODUCE LA TERMINACION DEL CONTRATO. PERO SOLO LA MALA
FE DEL ASEGURADO O DEL TOMADOR DARA DERECHO A LA COMPANIA A RETENER LA PRIMA NO
DEVENGADA. ESTA SANCION NO SERA APLICABLE CUANDO LA COMPANiA HAYA CONOCIDO
OPORTUNAMENTE LA MODIFICACION Y CONSENTIDO EN ELLA.

CONDICION VIGESIMA - INSPECCION Y AUDITORIA DEL RIESGO

LA COMPANIA ESTARA FACULTADA EN TODO MOMENTO PARA INSPECCIONAR LOS PREDIOS,
OPERACIONES, BIENES E INTERESES DEL ASEGURADO AMPARADOS POR ESTE SEGURO, EN CUALQUIER
HORA HABILY POR PERSONAS DEBIDAMENTE AUTORIZADAS POR LA MISMA.

EL ASEGURADO SE OBLIGA A PROPORCIONAR A LA COMPAIST 1A TODOS LOS DETALLES E INFORMACIONES
QUE ELLA JUZGUE NECESARIOS PARA LA DEBIDA APRECIACION DEL RIESGO ASEGURADO.

LA COMPANIA PODRA ASI MISMO EXAMINAR LOS LIBROS Y REGISTROS DEL ASEGURADO CON EL FIN DE
EFECTUAR COMPROBACIONES ACERCA DE LOS DATOS QUE SIRVIERON DE BASE PARA EL CALCULO DE
PRIMAS. ESTA FACULTAD SUBSISTIRA DURANTE EL TIEMPO DE VIGENCIA DE LA POLIZA Y POR UN (1) ANO
MAS, CONTADO A PARTIR DE SU VENCIMIENTO DEFINITIVO.

CONDICION VIGESIMA PRIMERA — REDUCCION DE LA PRIMA EN CASO DE REDUCCION DEL
RIESGO —

ELTOMADOR O ELASEGURADO PODRAN, DURANTE LA VIGENCIA DEL SEGURO NOTIFICAR TODAS LAS
CIRCUNSTANCIAS QUE DISMINUYAN EL RIESGO, DEBIENDO POR TANTO LA COMPANIA, EN LOS TERMINOS
DEL ARTICULO 1065 DEL CODIGO DE COMERCIO, REDUCIR LA PRIMA ESTIPULADA SEGUN LA TARIFA
CORRESPONDIENTE POR EL TIEMPO NO CORRIDO DEL SEGURO

CONDICION VIGESIMA SEGUNDA — CESION

DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 1071 DEL CODIGO DE COMERCIO LA CESION DE
CUALQUIER INTERES ASEGURADO EN VIRTUD DE LA PRESENTE POLIZA Y/O SUS ANEXOS NO RESULTARA
VINCULANTE PARA LA COMPANIA A MENOS QUE ESTA HAYA DADO SU CONSENTIMIENTO POR ESCRITO DE
MANERA PREVIA.

CONDICION VIGESIMA TERCERA —- REVOCACION DEL SEGURO

DE ACUERDO CON LO PREVISTO POR ELARTICULO 1071 DEL CODIGO DE COMERCIO EL PRESENTE CONTRATO
PODRA SER REVOCADO UNILATERALMENTE POR LOS CONTRATANTES. POR LA COMPANIA, MEDIANTE
NOTICIA ESCRITA AL ASEGURADO, ENVIADA A SU ULTIMA DIRECCION CONOCIDA, CON NO MENOS DE DIEZ
(10) DIAS HABILES DE ANTELACION, CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA DE ENViO; POR ELASEGURADO EN
CUALQUIER MOMENTO, MEDIANTE AVISO ESCRITO A LA COMPANIA.
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EN EL PRIMER CASO, LA REVOCACION DA DERECHO AL ASEGURADO A RECUPERAR LA PRIMA NO
DEVENGADA, O SEA, LA QUE CORRESPONDE AL LAPSO COMPRENDIDO ENTRE LA FECHA EN QUE COMIENZA
A SURTIR EFECTOS LA REVOCACION Y LA DE VENCIMIENTO DEL CONTRATO. LA DEVOLUCION SE
COMPUTARA DE IGUAL MODO, SI LA REVOCACION RESULTA DEL MUTUO ACUERDO DE LAS PARTES.

EN EL SEGUNDO CASO, EL IMPORTE DE LA PRIMA DEVENGADA Y EL DE LA DEVOLUCION SE CALCULARAN
TOMANDO EN CUENTA LA TARIFA DE SEGUROS A CORTO PLAZO.

CONDICION VIGESIMA CUARTA- PRESCRIPCION

DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 1081 DEL CODIGO DE COMERCIO LA PRESCRIP’CI(')N
DE LAS ACCIONES DERIVADAS DE ESTE CONTRATO O DE LAS DISPOSICIONES QUE LO RIGEN PODRA SER
ORDINARIAY EXTRAORDINARIA.

1. LA PRESCRIPCION ORDINARIA SERA DE DOS (2) ANOS Y EMPEZARA A CORRER DESDE EL. MOMENTO EN
QUE EL INTERESADO HAYA TENIDO O DEBIDO TENER CONOCIMIENTO DEL HECHO QUE DA BASE A LA
ACCION.

2. LA EXTRAORDINARIA SERA DE CINCO (5) ANOS; CORRERA CONTRA TODA CLASE DE PERSONA Y
EMPEZARA A CONTARSE DESDE ELMOMENTO EN QUE NACE EL RESPECTIVO DERECHO.

TENIENDO EN CUENTA QUE EL PRESENTE SEGURO ES DE RESPONSABILIDAD CIVIL LE SERA TAMBIEN
APLICABLE LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 1131 DEL CODIGO DE COMERCIO DE ACUERDO CON EL CUAL SE
ENTENDERA OCURRIDO EL SINIESTRO EN EL MOMENTO EN QUE ACAEZCA EL HECHO EXTERNO
IMPUTABLE AL ASEGURADO, FECHA A PARTIR DE LA CUAL CORRERA LA PRESCRIPCION RESPECTO DE LA
VICTIMA. FRENTE AL ASEGURADO, ELLO OCURRIRA DESDE CUANDO LA VICTIMA LE FORMULA LA
PETICION JUDICIAL O EXTRAJUDICIAL.

CONDICION VIGESIMA QUINTA - RENOVACION.

PARA SOLICITAR LA RENOVACION DE LA POLIZA EN SU TOTALIDAD O DE ALGUNO DE LOS SEGUROS O
AMPAROS CONTENIDOS EN ESTA, ELTOMADOR DEBERA PROPORCIONAR A LA COMPANIA, POR LO MENOS
TREINTA (30) DIAS CALENDARIO ANTES DE LA FECHA DE VENCIMIENTO DE LA VIGENCIA DEL SEGURO, LA
SOLICITUD DE SEGURO Y LA INFORMACION COMPLEMENTARIA. CON BASE EN EL ESTUDIO DE ESTA
INFORMACION, LA COMPANIA, SI DECIDE RENOVAR ESTE SEGURO, DETERMINARA LOS TERMINOS Y
CONDICIONES PARA LA NUEVA VIGENCIA DEL SEGURO. NO HABRA RENOVACION AUTOMATICA.

CONDICION VIGESIMA SEXTA — CAMBIOS Y MODIFICACIONES A ESTE CONTRATO

CUALQUIER ACUERDO ADICIONAL, CAMBIO O ADICION EN RELACION CON LA PRESENTE POLIZA SOLO SERA
VALIDO, SIN PERJUICIO DE LO DISPUESTO EN LA CONDICION SIGUIENTE, CUANDO SEA REALIZADO
MEDIANTE ENDOSO Y/O DOCUMENTO ANEXO POR ESCRITO U EMITIDO POR UN REPRESENTANTE
DEBIDAMENTE AUTORIZADO POR LA COMPANIA.

CONDICION VIGESIMA SEPTIMA— MODIFICACIONES EN BENEFICIO DEL ASEGURADO

SIN PERJUICIO DE LO DISPUESTO EN LA CONDICION ANTERIOR, SIDURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA SE PRESENTAN MODIFICACIONES EN LAS CONDICIONES GENERALES QUE REPRESENTEN UN
BENEFICIO EN FAVOR DEL ASEGURADO; TALES MODIFICACIONES SE CONSIDERARAN
AUTOMATICAMENTE INCORPORADAS A LA POLIZA, SIEMPRE QUE TAL CAMBIO NO IMPLIQUE UN AUMENTO
A LA PRIMA ORIGINALMENTE PACTADA.

CONDICION VIGESIMA OCTAVA - NOTIFICACIONES

SALVO LO DISPUESTO EN EL NUMERAL 3 DE LA CONDICION SEPTIMA RESPECTO AL AVISO DEL SINIESTRO,
CUALQUIER NOTIFICACION QUE DEBAN HACERSE LAS PARTES PARA LOS EFECTOS DEL PRESENTE
CONTRATO, DEBERA CONSIGNARSE POR ESCRITO Y SERA PRUEBA SUFICIENTE DE LA NOTIFICACION, LA
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CONSTANCIA DEL’ENViO DEL AVISO ESCRITO POR CORREO RECOMENDADO O CERTIFICADO DIRIGIDO A LA
ULTIMA DIRECCION CONOCIDA DE LA OTRA PARTE.

TAMBIEN SERA PRUEBA SUFICIENTE DE QUE LA NOTIFICACION HA SIDO FORMALIZADA LA CONSTANCIA
DEL "RECIBIDO" CON LA FIRMA RESPECTIVA DEL FUNCIONARIO AUTORIZADO DE LA PARTE DESTINATARIA.
AST MISMO, SERA VALIDA CUALQUIER OTRA NOTIFICACION QUE SE DEN LAS PARTES, POR CUALQUIER
MEDIO IDONEO RECONOCIDO POR LA LEY.

CONDICION VIGESIMA NOVENA - AMBITO TERRITORIAL DE LA POLIZA

LAS COBERTURAS OTORGADAS BAJO LA PRESENTE POLIZA APLICARAN EN EL TERRITORIO DE LA
REPUBLICA DE COLOMBIA DONDE CUALQUIER ASEGURADO DESARROLLE O REALICE LA O LA ACTIVIDAD
QUE SE INDIQUEN EN LA CARATULA DE LA MISMA O SUS CONDICIONES PARTICULARES Y/O ESPECIALES.

CONDICION TRIGESIMA - DOMICILIO

SIN PERJUICIO DE LAS DISPOSICIONES PROCESALES, PARA LOS EFECTOS RELACIONADOS CON EL PRESENTE
CONTRATO SE FIJA COMO DOMICILIO DE LAS PARTES LA CIUDAD DE BOGOTA D.C., EN LA REPUBLICA DE
COLOMBIA.

CONDICION TRIGESIMA PRIMERA- - LEGISLACION APLICABLE

TODOS LOS TERMINOS Y CONDICIONES INCLUYENDO CUALQUIER CUESTION RELACIONADA CON LA
CELEBRACION, VALIDEZ, INTERPRETACION, DESARROLLO Y APLICACION DE ESTA POLIZA SE RIGE POR LAS
LEYES DE LA REPUBLICA DE COLOMBIA, AUN CUANDO DE CONFORMIDAD CON LO DISPUESTO EN EL
ARTICULO 869 DEL CODIGO DE COMERCIO, LA SUSCRIPCION SE REALICE FUERA DE LA REPUBLICA DE
COLOMBIA.

SECCION IV — CONDICIONES ADICIONALES APLICABLES AL AMPARO OPCIONAL DE RETIRADA DE
PRODUCTOS DEFECTUOSOS

CONDICION PRIMERA — GASTOS Y COSTOS OBJETO DE INDEMNIZACION

LA COBERTURA OTORGADA BAJO EL PRESENTE AMPARO SE LIMITA A CUBRIR LOS COSTOS RAZONABLES Y
NECESARIOS INCURRIDOS CON EL CONSENTIMIENTO PREVIO Y ESCRITO DE LA COMPANIA POR EL
ASEGURADOQO, O POR PERSONAS U ORGANIZACIONES ACTUANDO A NOMBRE DEL ASEGURADO, POR
CONCEPTO DE:

1. ANUNCIOS EN DIARIOS, REVISTAS, RADIO, TELEVISION, INTERNET, TELEFONO, CORRESPONDENCIA Y
OTRAS COMUNICACIONES CUYO PROPOSITO SEA DAR A CONOCER O NOTIFICAR LA RETIRADA DEL
PRODUCTO.

2. EL TRANSPORTE DE LOS PRODUCTOS QUE DEBAN SER RETIRADOS DESDE CUALQUIER COMPRADOR,
DISTRIBUIDOR O USUARIO, AL LUGAR O LUGARES DESIGNADOS POR ELASEGURADO;

3. LA CONTRATACION DE PERSONAS ADICIONALES QUE NO SON EMPLEADOS ACTUALES DEL
ASEGURADO PARA EFECTOS DE LLEVAR A CABO LA RETIRADA DE PRODUCTOS;

4. LA REMUNERACION PAGADA A EMPLEADOS REGULARES DEL ASEGURADO, AL COSTO DE UNA HORA
NORMAL DE TRABAJO, O AL COSTO DE UNA HORA DE SOBRE TIEMPO SI AST SE REQUIERE;

5. GASTOS INCURRIDOS POR EL TRANSPORTE Y ACOMODACION DE EMPLEADOS DEL ASEGURADO;

6. EL COSTO DE RENTAR O CONTRATAR ESPACIO ADICIONAL PARA ALMACENAJE Y BODEGAJE;

7. LOS COSTOS INCURRIDOS PARA LA DESTRUCCION O ELIMINACION DE LOS PRODUCTOS RETIRADOS Y/O
SU EMPAQUE, EN CUANTO ESTO SEA NECESARIO, TALES COMO COSTOS DE EMBALAJE, GASTOS DE
TRANSPORTE, CARGUE Y DESCARGUE, PROCEDIMIENTOS ESPECIALES PARA LA ELIMINACION DE
SUSTANCIAS PELIGROSAS.

PERO ,[/INICAMENTE CUANDO TALES COSTOS Y GASTOS SEAN INCURRIDOS EXCLUSIVAMENTE CON EL
PROPOSITO DE RETIRAR, DESTRUIR O ELIMINAR LOS PRODUCTOS Y/O SU EMPAQUE.
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CONDICION SEGUNDA: CONDICIONES DE COBERTURA

LA COBERTURA OTORGADA BAJO EL PRESENTE AMPARO SE LIMITA A LAS ACCIONES DE RETIRADA DEL
MERCADO DE LOS PRODUCTOS, QUE SE PRESENTE, COMO MAXIMO, DENTRO DE UN (1) ANO CONTADO A
PARTIR DEL MOMENTO EN QUE TENGA CERTEZA QUE EL USO O CONSUMO DE LOS PRODUCTOS QUE EL
ASEGURADO ELABORE, FABRIQUE, SUMINISTRE O DISTRIBUYA EN EL GIRO NORMAL DE LAS ACTIVIDADES
OBJETO DE ESTE SEGURO HAN CAUSADO O PUEDEN CAUSAR LESIONES CORPORALES A PERSONAS O DANOS
MATERIALES A LA PROPIEDAD.

LA COBERTURA OTORGADA SE LIMITA, POR OTRA PARTE, A LOS GASTOS EN QUE ELASEGURADO INCURRA,
CON EL CONSENTIMIENTO PREVIO Y ESCRITO DE LA COMPANIA, DENTRO DEL TERMINO DE UN ANO
CONTADO A PARTIR DE LA FECHA EN QUE SE DE INICIO A RETIRADA DE LOS PRODUCTOS

PARA LOS PROPOSITOS DE ESTA CONDICION, EL INICIO DEL RETIRO DE LOS PRODUCTOS SE CONSIDERARA
HECHA CUANDO OCURRA CUALQUIERA DE LOS SIGUIENTES HECHOS, LO PRIMERO QUE SEA:

1. CUANDO EL ASEGURADO ANUNCIE POR PRIMERA VEZ, DE CUALQUIER MANERA, AL PUBLICO EN
GENERAL, SUS VENDEDORES, DISTRIBUIDORES O SUS EMPLEADOS, DIFERENTES A AQUELLOS
DIRECTAMENTE INVOLUCRADOS EN LA TOMA DE TAL DECISION, SU DECISION DE INICIAR,
CONDUCIR O PARTICIPAR EN LA RETIRADA DEL PRODUCTO. ESTA CONDICION APLICA SIN IMPORTAR
SILA DECISION DE INICIAR, CONDUCIR O PARTICIPAR EN EL RETIRO DEL PRODUCTO ES TOMADA POR
ELASEGURADO O SOLICITADA POR UN TERCERO.

2. CUANDO EL ASEGURADO RECIBA POR PRIMERA VEZ, DE MANERA ORAL O ESCRITA, NOTIFICACION
DE UNA ORDEN DE UNA AUTORIDAD LEGAL PARA EL RETIRO DEL PRODUCTO.

CONDICION TERCERA — LIQUIDACION, INSOLVENCIA O NEGOCIACION CON LOS ACREEDORES

LA COBERTURA OTORGADA BAJO ESTE AMPARO ADICIONAL TERMINARA EN CASO DE LIQUIDACION DEL
ASEGURADO, SEAVOLUNTARIA U OBLIGATORIA, O EN ELEVENTO QUE ENTRE EN ETAPA DE NEGOCIACION
CON LOS ACREEDORES

CONDICION CUARTA — FUSIONES Y ADQUISICIONES
EL ASEGURADO DEBERA AVISAR A LA COMPANIA EN CUANTO SEA RAZONABLEMENTE POSIBLE DE:

CUALQUIER CONSOLIDACION O FUSION CON OTRA ENTIDAD,

LA ADQUISICION POR EL ASEGURADO DE LA MAYORIA DE LOS ACTIVOS DE OTRA ENTIDAD,

LA ADQUISICION POR OTRA ENTIDAD DE LA MAYORIA DE LOS ACTIVOS DELASEGURADO,

LA INTERVENCION EN O EL CONTROL DEL ASEGURADO POR CUALQUIER GOBIERNO U OFICIALES
DESIGNADOS POR CUALQUIER GOBIERNO O AUTORIDAD.

PwbdE

EL ASEGURADO DEBERA PROPORCIONAR OPORTUNAMENTE A LA COMPANIA LA INFORMACION
ADICIONAL QUE SEA REQUERIDA Y LA COMPANIA PUEDE SOLICITAR UNA PRIMA ADICIONAL COMO
CONSECUENCIA DEL CAMBIO. CON RESPECTO DE ADQUISICIONES QUE RESULTEN EN UN INCREMENTO DE
VENTAS DE MENOS DEL 10% DE LAS VENTAS DECLARADAS AL INICIO DE LA VIGENCIA DE LA POLIZA, ESTAS
ADQUISICIONES SERAN AUTOMATICAMENTE INCLUIDAS EN LA COBERTURA SUJETO AL PROCEDIMIENTO
DE NOTIFICACION DESCRITO CON ANTERIORIDAD, SIEMPRE Y CUANDO CON RESPECTO A LA NUEVA
ADQUISICION:

1. NINGUNO DE LOS HECHOS PREVISTOS EN LOS NUMERALES 1, 2 Y 3 DE LA CONDICION PRIMERA
AMPARO HAYAN OCURRIDO ANTES DE LA FECHA DE LA ADQUISICION Y
2. SETRATE DE UNA LINEA DE PRODUCCION IGUAL COMO LAS ACTUALES DEL ASEGURADO.
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DEFENSOR DEL CONSUMIDOR FINANCIERO — CHUBB SEGUROS
COLOMBIA S.A. USTARIZ & ABOGADOS. ESTUDIO JURIDICO

BOGOTA D.C., COLOMBIA.

CARRERA 11A # 96 — 51. OFICINA 203 —

EDIFICIO OFICITY. PBX: (601) 6108161 /

(601) 6108164

FAX: (601) 6108164

E-MAIL: DEFENSORIACHUBB@USTARIZABOGADOS.COM

PAGINA WEB: HTTPS://WWW.USTARIZABOGADOS.COM

HORARIO DE ATENCION: LUNES A VIERNES DE 8:00 A.M. A LAS 6:00 P.M.
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