NIT. 860.009.578-6
P.L.O ESTATAL

DEL
ESTESL A DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

ClWDAD DE EXPEDICION SWEURSAL TiP© DE MEVIMIENTE BOLIZAMe. ANEXO M.
BOGOTA, D.C. CHAPINERO EMISION ORIGINAL 14-02-101010127 0
E TOMADOR HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 CIUDAD  SAN JUAN DE RIOSECO, CUNDINA TELEFONO 8455040
ASEGURADO  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 CIUDAD  SAN JUAN DE RIOSECO, CUNDINAMEREEANO 8455040
BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0
FECHHA DIE EXPEDICION VIGENCIA SEGURQ VISENCIA ANEXD
(@) DRESDE LAS 24 HORAS HASTA LAS 24 HORAS DESDE LAS 24 HORAS HIASTA LAS 24 HORRS
; 3 (@mez) (d-m-a) (c-m-a) (e-m2)
07 [ 07 § 2026 05 4 07 f 2026 05 / 01 / 2027 05 / 07 / 2026 05 / 01 ¥ 2027
INTERMEDIARIO CLAVE % RARTICIRACION COASEGIURD CEDDD
LI LI ANA MJRI LLO SANCHEZ 122610 100.00 | GOMPARIA el © g
m INFORMACION DEL RIESGO
RIESGO 1
#] ACTI VI DAD: CLINICAS Y HOSPI TALES / OFI Cl ALES
DESCRI PCI ON AMPARCS SUMA ASEGURADA % | NVAR SUBLIM TE
PERJUI Cl O PATRI MONI AL $ 50, 000, 000. 00
PREDI GS, LABORES Y OPERACI ONES RCE $ 50, 000, 000. 00
GASTOS MEDI COS HUMANI TARI S RCE $ 2,500, 000. 00
Bl ENES BAJO CU DADO, TENENCIA Y CONTROL RCE $ 10, 000, 000. 00
CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS RCE $ 10, 000, 000. 00
PARQUEADERCS RCE $ 10, 000, 000. 00
RESPONSABI LI DAD CI VI L CRUZADA RCE $ 10, 000, 000. 00
RESPONSABI LI DAD ClI VI L PATRONAL RCE $ 10, 000, 000. 00
VEHi CULCS PROPI OS Y NO PROPI OS RCE $ 10, 000, 000. 00
DEDUCI BLES: ©° 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDIDA - Mninp: 1.00 SMMLV en PREDI OS, LABORES Y OPERACI ONES RCE ° 10.00 % DEL VALOR DE LA PERDI DA
- Mninp: 2.00 SMMLV en BIENES BAJO CUI DADO, TENENCI A Y CONTROL RCE/ CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS RCE/ PARQUEADERCS RCE/
RESPONSABI LI DAD Cl VI L CRUZADA RCE/ RESPONSABI LI DAD Cl VI L PATRONAL RCE/ VEHI CULOS PROPI OS Y NO PROPI OS RCE
LI M TES POR EVENTO. GASTOS MEDI COS HUMANI TARIOS  RCE - $ 625,000.00, BIENES BAJO CU DADO, TENENCI A Y CONTROL RCE - $ 2,500, 000. 00,
CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS RCE - $ 2,500, 000. 00, PARQUEADEROS RCE - $ 2,500,000.00, RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA RCE - $
2,500, 000. 00, RESPONSABI LI DAD CI VIL PATRONAL RCE - $ 2,500, 000.00, VEHi CULOS PROPIOS Y NO PROPI OS RCE - $ 2,500, 000. 0
TOTAL SUMA ASEGURADA: $ ***xxxx*%50 000, 000. 00 PRIMA: § *xxxkxxxxxx151 232, 00
E pLANMFAGO: CONTADO NA- $ ************28’ 734. oo
TOTAL A PAGAR: $ xxxFFxxxA%%179 967. 00

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

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

CRA. 7 NO. 57 -67, TELEFONO 6013908192 - BOGOTA, D.C.

Hl HACEN PARTE DE LA PRESENTE POLIZA, LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 24.01.2023.1329.P.06.000000.ERCE.003A.D00I, ADJUNTA.

USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.C

.COM
(41&709998021167( 8020) 11002119621300( 3900) 000000179967( 96) 20270705
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- a;;gegr.ﬁm DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
N P.L.O ESTATAL

GlYPAB, BE EXRERIGION SUEUREAL FiBS BE MOVIMIENFQ BOLZANY- ANEAOHD-
BOGOTA, D.C. CHAPINERO EMISION ORIGINAL 14-02-101010127 0
[ TovADOR  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 CluDAD  SAN JUAN DE RIOSECO, CUNDINA TELEFONO 8455040
7| ASEGURADO  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
5| DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 CIUDAD  SAN JUAN DE RIOSECO, CUNDINAMIEREANO 8455040
> BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0 -
FECHA DIE EXPEDICION VIGENGIA SEGURO VISENGIA MEXO
() DESDE LAS 24 HORAS HASTA LAS 24 HORAS PESDRE LAS2AHORAS HHARESTRAL ] =
(d-m-a) (d-m-a) ema) () H
07 107 | 2026 05 / 07 [ 2026 05 / 01 { 2027 05 J 07 J 2026 05 4/ 01 1/ 2027 %)
INTERMEDIARICE CLAVE % PARTICIPACION ODASEGURD CEDIDD E
LI LI ANA MURI LLO SANCHEZ 122610 EDp¥o | cowein

CLI ENTE

e i CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO
e PACINA WEB l
e VISA
www.sagurosdelestado.com

o www.segurosdevidadelestado.com =
@D | Sk | = | MoviReD

RTE # 103 - 60, PISO 5 Telefono: 601-2186977, 601-6019330
Gini G2 ECNLTE) | € Coopidrogas

PAGOS CON CONVENIO aplica para transferencias

Seguros del Estado
Bastris Dot C Cuenta Convenio 00B4E5445

TOTAL SUMA ASEGURADA: $ ********50,000,000. 00 | PRIMA $ wxxxrerrxnni5] 232 00
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¥

IVA-\ $ ************28‘734.00
TOTAL A PAGAR: $ *rxrxxxxxxx179 067.00 |

T

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

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

I
X

CRA. 7 NO. 57 -67, TELEFONO 6013908192 - BOGOTA, D.C.
HACEN PARTE DE LA PRESENTE POLIZA, LAS CONDICIONES GENERALES CONTENIDAS EN LA FORMA 24.01.2023.1329.P.06.000000.ERCE.003A.DO00I, ADJUNTA.
USTED PUEDE CONSULTAR ESTA POLIZA EN WWW.SEGUROSDELESTADO.COM

e FORMA DE PAGO

REFERENCIA
BANGO CHEQUE Neo. VALOR PAGR
1100211962130-0

(415) 7709998021167(8020) 11002119621300( 3900) 000000179967( 96) 20270705

EFECTIVC
CHEQUE
TOTAL &

HE

-

COPIA PARA PAGO EN BANCOS NO NEGOCIABLE




SEGQGUROS

EPOLIZADE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

P.L.O ESTATAL
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SUCURSAL TR0 DE MOVIMIENTS POLIZA Mo AMNEES k.
CHAPINERO EMISIGEEeRIGINAL 14-02-101010127 0
E TOMADOR  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 CIUDAD  SAN JUAN DE RIOSECO, CUNDINA TELEFONO 8455040
ASEGURADO  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 CIUDAD AN JUAN DE RIOSECO, CUNDINAMAREAO 8455040
BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0
m TEXTO ACLARATORIO DE LA POLIZA
ﬂ SEGURO RCE RESPONSABI LI DAD Cl VI L EXTRACONTRACTUAL
4| TOVADOR: HOSPI TAL SAN VI CENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RI O SECO NI T: 860023999
ASEGURADO.  HOSPI TAL SAN VI CENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RI O SECO NI T: 860023999

m BENEFI Cl ARI O TERCERCS AFECTADCS

DI RECCI ON DEL RI ESGO PRI NCI PAL:
- CALLE 4 #1-52, SAN JUAN DE RI O SECO, CUNDI NAVARCA

PUESTCS DE SALUD:

- BUI TAMA, CUNDI NAVARCA

- BELTRAN, CUNDI NAVARCA

- PAQUI LO, CUNDI NAVARCA

- PULI , CUNDI NAVARCA

- CAMBAO, CUNDI NANVARCA

- SAN NI COLAS, CUNDI NAMARCA

E OBJETO DEL SEGURO

BENEFI Cl ARI O TERCERCS AFECTADCS
u LI M TE ASEGURADC: $ 50. 000. 000

| NDEMNI ZARA HASTA EL LIM TE ASEGURADO SENALADO EN LA CARATULA DE LA POLIZA LOS PERJUI Cl OS PATRI MONI ALES QUE CAUSE EL ASEGURADO AL TERCERO
AFECTADO CON MOTI VO DE DETERM NADA RESPONSABI LI DAD Cl VI L EXTRACONTRACTUAL EN QUE | NCURRA DE ACUERDO CON LA LEG SLACI ON COLOVBI ANA , S| EMPRE
Y CUANDO EL HECHO GENERADOR LE CAUSE DANCS MATERI ALES, LESIONES PERSONALES Y/ O MUERTE, OCURRA EN EL DESARROLLO DE LAS ACTI VI DADES
ASEGURADAS, DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA Y EN FORVA ACCI DENTAL, SUBITA E |MPREVISTA;, SIN PERJU CIO DE LAS |NDEWNI ZACI ONES QUE
SEGURESTADO LE PUEDA RECONOCCER AL ASEGURADO CON OCASI ON A LA AFECTACI ON PATRI MONI AL SUFRI DA POR ESTE.

MCODALI DAD DE COBERTURA: BASE DE COBERTURA OCURRENCI A DURANTE LA VI GENCI A DE LA POLI ZA
AMPARO BASI CO

PREDI GS, LABORES Y OPERACI ONES:

I NCENDI O Y EXPLCSI ON.

CONTAM NACI ON ACCI DENTAL, SUBI TA E | MPREVI STA.

LA PCSESION, EL USO O EL MANTENI M ENTO DE LOS PREDI OS QUE FI GURAN EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y EN LOS CUALES EL ASEGURADO DESARRCOLLA LAS
ACTI VI DADES OBJETO DE ESTE SEGURQO.

LAS OPERACI ONES QUE LLEVE A CABO EL ASEGURADO EN EL DESARROLLO DE LAS ACTI VI DADES OBJETO DE ESTE SEGURO.

USO DE ASCENSORES Y ESCALERAS AUTOVATI CAS DENTRO DE LOS PREDI OS ASEGURADCS.

USO DE MAQUI NAS Y EQUI PGS DE TRABAJO, DE CARGUE Y DESCARGUE Y DE TRANSPORTE DENTRO DE LOS PREDI OS ASEGURADCS

AVI SCS Y VALLAS

I NSTALACI ONES SOCI ALES Y DEPORTI VAS

EVENTOS SOCI ALES ORGANI ZADOS POR EL ASEGURADO

VI AJES DE FUNCI ONARI OS DEL ASEGURADO DENTRO DEL TERRI TORI O NACI ONAL

LA PARTI Cl PACI ON DEL ASEGURADO EN FERI AS Y EXPCSI Cl ONES NACI ONALES

LA VI G LANCI A DE LOS PREDI OS ASEGURADCS POR PERSONAL DEL ASEGURADO

LA POSESION Y EL USO DE DEPGCSI TGS, TANQUES Y TUBERI AS DENTRO DE LOS PREDI OS ASEGURADCS
COSTCS JUDI Cl ALES: SEGURESTADO RESPONDERA, ADEMAS, AUN EN EXCESO DE LA SUVA ASEGURADA, POR LOS COSTOS DEL PROCESO QUE EL TERCERO AFECTADO O
SUS CAUSAHABI ENTES PROMUEVAN EN SU CONTRA O EN CONTRA DEL ASEGURADO, SUBLI M TADO AL 5% EN EL AGREDADO ANUAL, SALVO EN LOS SI GUI ENTES CASCS:

S| LA RESPONSABI LI DAD PROVI ENE DE DOLO O CULPA GRAVE, O ESTA EXPRESAMENTE EXCLUI DA DE LA PRESENTE POLI ZA

Sl EL ASEGURADO AFRONTA EL PROCESO CONTRA ORDEN EXPRESA DE SEGURESTADO

S| LA | NDEMNI ZACI ON A CARGO DEL ASEGURADO EXCEDE EL LI M TE ASEGURADO, SEGURESTADO SOLO RESPONDERA POR LOS GASTOS DEL PROCESO EN PROPORCI ON
A LA CUCTA QUE LE CORRESPONDA EN LA | NDEWNI ZACI ON.
GASTCS DE DEFENSA EN PROCESO Cl VIL POR PRESUNTA RESPONSABI LI DAD: SEGURESTADO | NDEMNI ZARA AL ASEGURADO LOS GASTOS DE DEFENSA EN QUE | NCURRA
ESTE, QUE | NCLUYEN LAS COSTAS, LOS HONORARI OS DE ABOGADCS Y EXPENSAS NECESARIAS Y RAZONABLES, HASTA POR EL 10% DEL VALOR ASEGURADO, Y HAYAN
S| DO CAUSADCS EN LA DEFENSA DE CUALQUI ER PROCEDI M ENTO LEGAL O PLEITO EN SU CONTRA Y EN LA QUE SE PRETENDA DEMOSTRAR SU RESPONSABI LI DAD POR
CUALQUI ER RECLAVACI ON QUE PUEDA CONSTI TUI RSE EN UNA PERDI DA DEMOSTRADA BAJO LOS TERM NOS DE ESTE SEGURQ.

LOS GASTOS DE DEFENSA SERAN RECONCCI DOS SI EMPRE Y CUANDO LOS HECHOS POR LOS QUE SE DEMANDA O SE RECLAMA HAYAN OCURRI DO DURANTE LA VI GENCI A
DE LA POLI ZA Y CAUSADOS EN DESARROLLO DE LA ACTI VI DAD AMPARADA BAJO LAS CONDI Cl ONES GENERALES Y PARTI CULARES DE LA PRESENTE POLI ZA

SE RECONOCERAN COMO HONORARI OS PROFESI ONALES LOS ACORDADCS LI BREMENTE ENTRE EL ASEGURADO Y EL PROFESI ONAL DEL DERECHO QUE ADELANTARA SU
DEFENSA, Y COMO MAXI MO LOS ESTABLECI DOS EN LAS TARI FAS DEL COLEG O DE ABOGADCS DE LA RESPECTI VA Cl UDAD. EN CASO DE NECESI TAR EL ASEGURADO
SUVAS SUPERI ORES POR LA COWPLEJI DAD DE LA DEFENSA A LAS ESTABLECI DAS, REQUERI RAN APROBACI ON PREVI A 'Y POR ESCRI TO POR PARTE DE SEGURESTADO

ESTCS GASTOS PODRAN OPERAR POR REEMBOLSO, EN CUYO CASO REQUERI RAN APROBACI ON DE SEGURESTADO PREVI AVENTE A SER | NCURRI DOS POR EL ASEGURADO
Y CON SUJECI ON A LOS TERM NOS Y CONDI Cl ONES GENERALES Y PARTI CULARES DESCRI TAS

EDUARDAVILA 3
Oficina Principal: AUTOPISTA NORTE # 103 - 60, PISO 5 Telefono: 601-2186977, 601-6019330




SEGQGUROS

EPOLIZADE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

NIT. 860.009.576-6

P.L.O ESTATAL

SUCURIAL TR0 DE MOVIMIERTC FOLIZA Mo AMNEXC ha.
CHAPINERO EMISIQUOZIGINAL 14-02-101010127 0
TOMADOR  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 ClubAD  SAN JUAN DE RIOSECO, CUNDINA TELEFONO 8455040
ASEGURADO  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 CIUDAD AN JUAN DE RIOSECO, CUNDINAMABIREAO 8455040
BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0

TEXTO ACLARATORIO DE LA POLIZA

GASTCS MEDI COS POR ESTABI LI ZACI ON DEL TERCERO AFECTADO: EXI STA O NO RESPONSABI LI DAD DEL ASEGURADO, SEGURESTADO | NDEMNI ZARA A ESTE POR LOS

GASTOS MEDI COS COMPROBADCS EN QUE HAYA | NCURRI DO CON EL FI N DE PRESTAR LOS PRI MEROS AUXI LI OS (SERVI Cl CS MEDI COS, DE AMBULANCI A, DE HOSPI TAL,
W[DE ENFERMVERIA Y DE MEDI CAMENTOS) A TERCEROS VICTIMAS DE UN ACCIDENTE QUE LES GENERE UNA LESION FI SICA, DURANTE EL DESARROLLO DE LAS
ACTI VI DADES DESCRI TAS EN LA POLI ZA, SIEMPRE Y CUANDO DI CHOS GASTOS SE OCASI ONEN DENTRO DE LGS CINCO (5) DI AS CALENDARI O SI GUIENTES A LA
FECHA DEL EVENTQ ACCI DENTE. EL SUBLIM TE DE ESTA COBERTURA SERA DE HASTA 500, 000 POR PERSONA, 2,5% POR EVENTO Y EL 5% POR VI GENCI A SOBRE EL
LI M TE ASEGURADO PARA LA COBERTURA BASI CA.
EL PAGO QUE SE REALI CE BAJO ESTE AMPARO NO SE ENTENDERA COMO ACEPTACI ON DE RESPONSABI LI DAD EN CABEZA DEL ASEGURADO Y COBI JA SOLO AQUELLCS
GASTOS NECESARI OS PARA LA ESTABI LI ZACION | NI Cl AL DEL AFECTADO.
EN EL CASO DE QUE LAS LESIONES A QUE HACE MENCI ON ESTE AMPARO SEAN OCAS|I ONADAS CON VEH CULOCS AUTOMOTORES TERRESTRES AL SERVICI O DE LAS
LABORES DEL ASEGURADO DESCRI TAS EN ESTA POLI ZA, DEBERAN AGOTARSE EN PRI MER TERM NO EL SEGURO OBLI GATORI O DE DANCS CORPORALES CAUSADOS A LAS
PERSONAS EN ACCI DENTE DE TRANSI TO Y POSTERI ORMENTE EL SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE LA POLIZA DE AUTOMOVI LES. HABI ENDOSE AGOTADO SU
COBERTURA, O EN CASO DE NO EXI STIR AMPARO, O A FALTA DE LAS M SMAS, ENTRARA A OPERAR LA COBERTURA DESCRI TA EN EL PRESENTE NUMERAL.
COBERTURAS ADI Cl ONALES

LAS SI GUI ENTES COBERTURAS SON ADI Cl ONALES, SE ENTENDERAN CONTRATADAS S| SE | NDI CAN EN LA CARATULA DE LA POLIZA Y SI EL TOVADOR PAGA LA PRI MA
ADI Cl ONAL CORRESPONDI ENTE. EL VALOR ASEGURADO MAXI MO CORRESPONDERA A LOS SUBLIM TE | NDI CADCS EN LA CARATULA DE LA PQOLI ZA

S| NO SE CONTRATAREN ESTAS COBERTURAS ADI Cl ONALES, SE ENTENDERAN QUE SE ENCUENTRAN EXCLUI DAS

RESPONSABI LIDAD CIVIL DEL EMPLEADOR (PATRONAL): SEGURESTADO CUBRE LOS PERJU Cl OGS PATRI MONI ALES DERI VADOS DE LA RESPONSABILIDAD ClVIL
EXTRACONTRACTUAL QUE LE SEA | MPUTABLE AL ASEGURADO EN SU CALI DAD DE EMPLEADOR EXCLUSI VAMENTE POR LOS ACCI DENTES DE TRABAJO QUE SUFRAN LOS
EMPLEADOCS A SU SERVICI O, EN EL DESARROLLO DE LAS ACTI VI DADES AS|I GNADAS A ELLCS, OPERA EN EXCESO DE LCS LIM TES DE COBERTURA DE LA SEGURI DAD
SOCI AL, EXCLUYE LAS ENFERVEDADES PROFESI ONALES Y LAS COWPENSACI ONES LABORALES.

CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS | NDEPENDI ENTES: SEGURESTADO CUBRE LOS PERJUI ClOS PATRI MONI ALES DERIVADOS DE LA RESPONSABILIDAD ClVIL
EXTRACONTRACTUAL QUE LE SEA | MPUTABLE AL ASEGURADO Y/ O LOS GASTOS MEDI COS POR LOS DANOS QUE CAUSARE A TERCEROS, A CONSECUENCI A DE LABORES
AMPARADAS REALI ZADAS POR CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS | NDEPENDI ENTES A SU SERVICI O, HASTA LOS SUBLIM TES | NDI CADOS EN LA CARATULA DE LA
POLI ZA, OPERA EN EXCESO DE LAS POLI ZAS DE SEGURO DE RC DE LOS CONTRATI STAS, LAS CUALES DEBEN TENER UN LIM TE M NI MO DE $50. 000. 000. EN CASO
DE NO ESTAR VI GENTE LA POLI ZA AL MOVENTO DEL SI NI ESTRO O TENER UN LI M TE | NFERI OR, ESTA M SVA CANTI DAD SERVI RA COMO DEDUCI BLE | NDEPENDI ENTE
AL DEDUCI BLE GENERAL.

VEHI CULOS PROPI OGS Y NO PRCPI OS: SEGURESTADO CUBRE LGOS PERJUI Cl OS PATRI MONI ALES DERI VADOS DE LA RESPONSABI LI DAD Cl VI L EXTRACONTRACTUAL QUE LE
SEA | MPUTABLE AL ASEGURADO, COMD CONSECUENCI A DI RECTA DE DANOS MATERI ALES, LESI ONES PERSONALES Y/ O MUERTE QUE SE OCASI ONEN A TERCEROS COMD
CONSECUENCI A DE UN ACCI DENTE PROVENI ENTE DEL USO DE VEHI CULOS PROPIOS Y/ O NO PROPI OS QUE ESTEN AL SERVI Cl O DEL ASEGURADO EN EL G RO NORMAL
DE LAS ACTI VI DADES DESCRI TAS EN ESTA PQOLI ZA,

ESTE AMPARO, OPERA EN EXCESO DE LAS COBERTURAS DEL SEGURO OBLI GATORI O DE DANOS CORPORALES CAUSADCS A LAS PERSONAS EN ACCI DENTE DE TRANSI TO Y
DE LA POLIZA DE AUTOMOVI LES AMPARO DE RESPONSABILIDAD ClVIL EXTRACONTRACTUAL DEL VEH CULO | NVOLUCRADO, CON UN SUBLIM TE DE 50/50/100
SUSCRI TAS O NO POR EL ASEGURADO.

RESPONSABI LI DAD CI VIL CRUZADA ENTRE CONTRATI STAS: SEGURESTADO CUBRE LOS PERJUI Cl OS PATRI MONI ALES CAUSADCS POR UN CONTRATISTA A OTRO, A
CONSECUENCI A DE LAS LABORES AMPARADAS PREVI AVENTE CONTRATADAS POR EL ASEGURADO Y QUE SE EFECTUEN DENTRO DE LOS PREDI OS DEL M SMO, OPERA EN
EXCESO DE LAS POLI ZAS DE SEGURO DE RC DE LOS CONTRATI STAS, LAS CUALES DEBEN TENER UN LIM TE M NI MO DE COP $50. 000. 000. EN CASO DE NO ESTAR
VI GENTE LA POLI ZA AL MOMENTO DEL SI NI ESTRO O TENER UN LI M TE | NFERI OR, ESTA M SMA CANTI DAD SERVI RA COMO DEDUCI BLE | NDEPENDI ENTE AL DEDUCI BLE
GENERAL.

BI ENES BAJO CU DADO, TENENCI A Y CONTROL: CUBRE LOS PERJU Cl OS PATRI MONI ALES DERI VADOS DE LA RESPONSABI LI DAD Cl VIL EXTRACONTRACTUAL QUE LE
SEA | MPUTABLE AL ASEGURADO POR DANOCS PRODUCI DOS CON LOS BIENES DE PROPI EDAD DE TERCEROS QUE SE ENCUENTREN BAJO SU CUI DADO, TENENCIA O
CONTROL DEL ASEGURADO O DE PERSONAS DEFI NI DAS DENTRO DEL CONCEPTO DE ASEGURADO, CON OCASI ON DEL DESARROLLO DE ACTI VI DADES AMPARADAS PCR ESTA
POLI ZA.  NO SE EXTI ENDE ESTA COBERTURA PARA LOS DANOS SUFRI DOS POR LOS MENCI ONADOS BI ENES, NI AL HURTO TOTAL O PARCIAL DE LGS M SMOS, BAJO
CUALQUI ERA DE SUS MODALI DADES.

RESPONSABI LI DAD Cl VI L PARQUEADERCS: SEGURESTADO CUBRE LGOS PERJUI Cl OS PATRI MONI ALES DERI VADOS DE LA RESPONSABI LI DAD Cl VI L EXTRACONTRACTUAL
QUE LE SEA | MPUTABLE AL ASEGURADO POR CHOQUE DE VEHI CULOS DE TERCEROS PARQUEADOS DENTRO DE LOS PREDI OS DEL ASEGURADO DESCRI TOS EN LA
CARATULA DE ESTA PQOLIZA, SIEMPRE QUE SE TRATE DE PREDIOS CERRADOS Y VIG LADGS, Y SE LLEVE CONTROL DE ENTRADA Y SALIDA DE VEH CULCS Y
PERSONAS

S| EL DANO OCURRI ESE AL MOVER LOS VEHI CULOS CON FUERZA PROPI A DENTRO DE LOS M SMOS PREDI OS, HABRA COBERTURA CUANDO EL CONDUCTOR SEA EMPLEADO
DEL ASEGURADO CON CONTRATO DE TRABAJO Y POSEA LI CENCIA DE CONDUCCI ON VI GENTE AL MOMENTO DE CAUSARSE EL DANO PARA EL VEH CULO CONDUCI DO, SE
EXCLUYE EL HURTO EN TODAS SUS MODALI DADES A VEHI CULOS Y SUS ACCESCRI CS.

SUBLI M TES

AMPARO VIGENCIA  EVENTO
GASTCS MEDI COS $ 2.500. 000 $ 625. 000
RESPONSABI LI DAD CI VIL DEL EMPLEADOR (PATRONAL) $ 10.000.000$ 2.500. 000
CONTRATI STAS Y SUBCONTRATI STAS | NDEPENDI ENTES $ 10. 000. 000$ 2. 500. 000
VEHI CULOS PROPIOS Y NO PROPI OS $ 10. 000. 000 $ 2.500. 000
RESPONSABI LI DAD Cl VI L CRUZADA ENTRE CONTRATI STAS $ 10. 000. 000 $ 2. 500. 000
Bl ENES BAJO CUI DADO, TENENCI A Y CONTROL $ 10.000. 000 $ 2.500. 000

ﬂ RESPONSABI LI DAD Cl VI L PARQUEADERGCS $ 10. 000. 000 $ 2. 500. 000

DECUCI BLES

mGAST(}S MEDI CCS: % M NI MO
SI N APLI CACI ON DE DEDUCI BLES 0 %
P.L. O 10% DEL VALOR DE LA PERDI DA 1 SMWLV
DEMAS EVENTOS: 10% DEL VALOR DE LA PERDI DA 2 SMWLV
OTROS ANEXCS DE COBERTURA, SEGUN TEXTOS SEGURCS DEL ESTADO
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SEGQGUROS

EPOLIZADE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

NIT. 860.009.576-6

P.L.O ESTATAL

SUCURIAL TR0 DE MOVIMIERTC FOLIZA Mo AMNEXC ha.
CHAPINERO EMISIQUOZIGINAL 14-02-101010127 0
TOMADOR  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 ClubAD  SAN JUAN DE RIOSECO, CUNDINA TELEFONO 8455040
ASEGURADO  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 CIUDAD AN JUAN DE RIOSECO, CUNDINAMABIREAO 8455040
BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0

TEXTO ACLARATORIO DE LA POLIZA

NO SE OTORGA RESTABLECI M ENTO AUTOMATI CO DE LA SUVA ASEGURADA

JURI SDI CCI ON Y LEG SLACI ON COLQOVBI ANA

DEFI NI CI ON DE SUBLIM TE: | NCLU DO DENTRO DEL VALOR ASEGURADO, ESTO QU ERE DECIR QUE EN CASO DE PERDI DA TOTAL NO CONSTI TUYE UN VALOR
ADI CI ONAL DE | NDEMNI ZACI ON.

CLAUSULA DE REVOCACI ON:  TREI NTA (30) DI AS

AVI SO DE SI NI ESTRO. TREI NTA (30) DI AS

DESI GNACI ON DE AJUSTADORES: SEGUN LI STADO SEGUROCS DEL ESTADO, Y DE COMUN ACUERDO ENTRE EL ASEGURADO Y LA ASEGURADORA

ANTI CI PO DE | NDEMNI ZACI ON DEL 50% UNA VEZ DEMOSTRADA LA OCURRENCI A Y CUANTIA DE LA PERDI DA, Y LA RESPONSABI LI DAD DE LA ASEGURADORA EN
| NDEMNI ZAR.

EXCLUSI ONES

ESTA POLI ZA EXCLUYE LA PERDIDA Y CUALQUIER TI PO DE S| NI ESTRO, DARO, PERJU GO, COSTO O GASTO DE CUALQUI ER NATURALEZA ESTE FUESE, QUE HAYA
S| DO CAUSADO DI RECTA O | NDI RECTAVENTE POR ALGUNA DE LAS S| GUI ENTES CAUSAS, COMD TAMBI EN PCR LAS | NDI CADAS EN EL CONDI Cl ONADO GENERAL:
DOLO Y/ O CULPA GRAVE DEL ASEGURADO O SUS REPRESENTANTES.
ﬂ FUERZA MAYCR Y CASO FORTU TO
DARNGCS Y/ O PERJUI Cl OS OCASI ONADOS FUERA DEL TERRI TORI O DE LA REPUBLI CA DE COLOMBI A, EXCEPTO PARA EL AMPARO DE RC VI AJES DE FUNCI ONARI OS AL
EXTERI OR.

HURTO Y HURTO CALI FI CADO.

REACCI ON Y RADI ACI ON NUCLEAR, CONTAM NACI ON RADI QACTI VA, RI ESGOS ATOM COS Y NUCLEARES, SALVO EL EMPLEO AUTCRI ZADO EN LA MEDI CINA Y EN LGOS
EQUI POS DE MEDI Cl ON.

GUERRA | NTERNACI ONAL O CIVIL Y ACTCS PERPETRADOS POR AGENTES EXTRANJERCS, HOSTI LI DADES U OPERACI ONES BELI CAS (SEA O NO DECLARADA UNA
GUERRA), REBELION Y SEDI Ol ON.

ASONADA SEGUN SU DEFI NI G ON EN EL CODI GO PENAL; MOTIN O CONMOCI ON CIVIL O POPULAR, HUELGAS, CONFLICTCS COLECTI VOS DE TRABAJO O SUSPENSI ON
DE HECHO DE LABORES; ACTCS MAL | NTENCI ONADOS DE TERCERGS QUE | NCLUYEN ACTOS DE CUALQUI ER NATURALEZA COVETI DOS POR MOVI M ENTOS SUBVERSI VCS.

FENOMENOS DE LA NATURALEZA TALES COMD TERREMOTO, TEMBLOR ERUPCI ON VOLCANI CA, MAREMOTO, TSUNAM, HURACAN, ClCLON, TIFON, TORNADO,
TEMPESTAD, VI ENTO, DESBORDAM ENTO Y ALZA DEL NVEL DE AGUAS, |NUNDACION, LLUVIA, GRANIZO, ESTANCACI ON, HUNDIM ENTO DEL TERRENO,
DESLI ZAM ENTO DE Tl ERRA, CAl DA DE ROCAS, ALUDES, Y DEMAS FUERZAS DE LA NATURALEZA

VI BRACI ON DEL SUELO, DEBILITAM ENTO DE CI M ENTOS O BASES, ASENTAM ENTO, VAR ACI ON DEL NI VEL DE AGUAS SUBTERRANEAS.

| NOBSERVANC! A DE DI SPOSI Cl ONES LEGALES, ORDENES DE LA AUTCRI DAD, Y DE NORVAS TECNI CAS.

PERSONAS AL SERVI Gl O DEL ASEGURADO CUANDO NO ESTEN EN EL EJERCI C! O DE SUS FUNCI ONES.

RESPONSABI LI DAD Cl VI L D&O, RESPONSABI LI DAD CI VI L E€O Y RC CONTRACTUAL.

ERRORES U OM S| ONES DEL ASEGURADO EN EL EJERCI Ol O DE SU ACTI VI DAD PROFESI ONAL, RESPONSABI LI DAD PROFESI ONAL.

PERJUI Cl OS CAUSADOS POR EL | NCUMPLI M ENTO DE CONTRATCS, Y TODA RESPONSABI LI DAD DE NATURALEZA CONTRACTUAL.

PERDI DAS CONSECUENCI ALES QUE NO PROVENGAN DE UN DARO MATERI AL O LES| ON CORPORAL.

RECLAMACI ONES DER! VADAS DEL | NCUMPLI M ENTO TOTAL O PARCI AL O POR MORA DE LA OBLI GACI ON PRI NCI PAL DE CONVENI GS Y CONTRATCS.

PERDI DAS PATRI MONI ALES PURAS,

GARANTI AS DE CALI DAD DE PRODUCTOS.

RI ESGOS Cl BERNETI COS O DE LA TECNOLOGH A | NFORMATI CA.

DANO ECOLOG@ CO PURD, CONTAM NACI ON PAULATI NA, RADI CACTI VA Y/ O POLUCI ON GRADUAL.

TSE ( ENCEFALOPATI A ESPONG FORME TRANSM S| BLE), OGM ( ORGANI SMOS GENETI CAVENTE MODI FI CADOS) Y MOLD ( RESPONSABI LI DAD CI VI L DE FUNGOSI DAD) .

ASBESTO, PLOMD, LATEX, MTBE, PFOA Y PCB.

DARCS COMD CONSECUENGI A DE | NCUMPLI M ENTO DE LOS REQUI S| TOS LEGALES ADM NI STRATI VOS Y/ O VI OLACI ON DE MEDI DAS DE SEGURI DAD | MPUESTA POR LAS
AUTORI DADES QUE RI GEN LA ACTI Vi DAD OBJETO DE EJECUCI ON, POR PARTE DEL ASEGURADO

TODAS Y CADA UNA DE SUS PARTES LCS DAROS QUE EL ORGANI ZADCR, LGS PARTI Gl PANTES Y LOS ASI STENTES DEL EVENTO LE CAUSEN A LAS | NSTALACH ONES
DONDE SE REALIZA EL M SMD.

RESPONSABI LI DAD CI Vi L AMPARABLE BAJO LAS POLI ZAS TCDO RI ESGO CONSTRUCCI ON (CAR) Y TODO Rl ESGO MONTAJE ( EAR) .

POSESI ON O USO DE EMBARCACI ONES, NAVES FLOTANTES, AERONAVES O NAVES AEREAS, RI ESGOS RELACI ONADCS A LA NAVEGACI ON AEREA, PRODUCTOS PARA
AERONAVES, SUS Pl EZAS O APARATCS DESTI NADCS A LA REGULACI ON DEL TRAFI CO AEREQ, RI ESGOS RELACI ONADOS A LA GESTI ON TECNI CA ADM NI STRATI VA DE
AERCPUERTOS, | NCLUYENDO LOS RI ESGOS DE ABASTECI M ENTO.

RIESGOS CUYA ACTI VI DAD PRI NCI PAL SEA LA FABRI CACI ON, ALMACENAM ENTO Y TRANSPORTE DE EXPLOSI VOS.

CONTAM NACI ON PAULATI NA, RADI OACTI VA, Y/ O POLUCI ON GRADUAL

CONTAM NACI ON U OTRAS VARI ACI ONES PERJUDI CI ALES DE AGUAS, ATMOSFERA, SUELOS, SUBSUELCS, O BIEN POR RUI DO.

DARCS DERI VADOS DE LA ACCI ON PAULATI NA DE TEMPERATURAS, DE GASES, VAPORES Y HUVEDAD, DARCS RELACI ONADOS DI RECTA O | NDI RECTAVENTE CON RAYOS
| ONI ZANTES DE ENERG A

DANGS PUNI TI VOS O EJEMPLARI ZANTES, MULTAS Y /O SANCI ONES.

RECLAMACI ONES EN LAS QUE SE | MPI DA, EXPRESA O | MPLI CI TAVENTE, LA DEBI DA TRAM TACI ON DEL SINIESTRO, CUANDO EL | MPEDI MENTO PROCEDA DE LA
VI CTI MA, DE PERSONAS U ORGANGS CON PCDER PUBLI 0O, U OTRAS PERSONAS, GRUPCS U ORGANOS CON PODER LEGAL, O COACCI ON DE HECHO.

TRABAJCS SUBMAR NOS.

RIESGOS DE EXTRACCI ON, REFI NAM ENTO, ALMACENAM ENTO Y TRANSPORTE DE PETROLEO CRUDO Y GAS NATURAL, |NCLUYENDO OLECDUCTOS Y GASCDUCTOS;
M NERI A SUBTERRANEA.

DANGS A Bl ENES OBJETO DEL MONTAJE Y/ O | NSTALACI ON.

PERDI DA DE DATOS Y CYBER LIABILITY: ESTA POLI ZA EXCLUYE CUALQUI ER RESPONSABI LI DAD, RECLAMACI ON, PERDI DA, DARO O GASTO DERI VADO DI RECTA O
| NDI RECTAMENTE DE ACCESO NO AUTORI ZADO, USO, | MPEDI MENTO DE USO, ERRCR O FALLO DE PROGRAMACI ON, USO MALI Cl GSO, | NFECCI ON POR PROGRAMAS
MALI C OSCS O VIRUS, EXTORSION, DESTRUCCI ON, | NTERFERENCI A O | MPEDI MENTO DE ACCESO A DATOS O S| STEMAS | NFORMATI COS DE PROPI EDAD O NO DEL
ASEGURADO. SE EXCLUYEN TAMBIEN PERDI DAS, DANOS, RESPONSABILIDADES O RECLAMACI ONES DERIVADOS DI RECTA O | NDI RECTAMENTE DE MODI Fl CACI ON,
CORRUPCI ON, PERDI DA, DESTRUCCI ON, ROBO, USO | NDEBI DO, ACCESO NO AUTOR| ZADO, PROCESAM ENTO |LEGAL O NO AUTCRI ZADO O REVELACI ON DE DATOS,
DESTRUCCI ON O ROBO DE CUALQUIER COVPUTADORA O APARATO ELECTRONICO O ACCESORIO QUE CONTENGA DATOS. DATOS SIGNIFICA CUALQUER TIPO DE
EI NFORMACI ON PERSONAL O CORPORATI VA EN CUALQUI ER FORVATO O SOPORTE.
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SEGQGUROS

EPOLIZADE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL

NIT. 860.009.576-6
P.L.O ESTATAL

SUCURIAL TR0 DE MOVIMIERTC FOLIZA Mo AMNEXC ha.
CHAPINERO EMISIQUOZIGINAL 14-02-101010127 0
TOMADOR  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 ClubAD  SAN JUAN DE RIOSECO, CUNDINA TELEFONO 8455040
ASEGURADO  HOSPITAL SAN VICENTE DE PAUL DE SAN JUAN DE RIO SECO NIT 860.023.999-1
DIRECCION  CALLE 4 NO. 1-52 CIUDAD AN JUAN DE RIOSECO, CUNDINAMABIREAO 8455040
BENEFICIARIO  TERCEROS AFECTADOS NIT 0-0

TEXTO ACLARATORIO DE LA POLIZA

MANI PULACI ON Y OPERACI ON DI RECTA MEDI ANTE RI GS O TALADROS DE PERFORACI ON PETROLI FERA.

BLOW QUT, CRATERI NG Y RI ESGOS OFF SHORE.

ALMACENAM ENTO DE PRODUCTCS.

GARANTI A DE CALI DAD DE PRODUCTGCS.

GARANTI A DE CALI DAD DE LOS TRABAJOS REALI ZADCS.

PERDI DAS PATI MONI ALES Y/ O FI NANCI ERAS PURAS.

RC.  DERI VADA DEL TRANSPORTE DE Y/ O DEL MANEJO DE MERCANCI AS PELI GROSAS | NFLAMABLES Y/ O TOXI CA.

DARIOS A CONSECUENCI A DEL | NCUMPLI M ENTO DE LOS REQUI SI TOS LEGALES ADM NI STRATI VOS Y/ O VI OLACI ON DE MEDI DAS DE SEGURI DAD | MPUESTA PCR LAS
AUTORI DADES QUE RI GEN ESTA ACTI VI DAD OBJETO DE EJECUCI ON, POR PARTE DEL ASEGURADO.

RESPONSABI LI DAD DEL ASEGURADO DERI VADA DE EMPRESAS, SUCURSALES O FI LI ALES ESTABLECI DAS EN EL EXTRANJERO.

ENFERMVEDADES PROFESI ONALES Y/ O OCUPACI ONALES.

RESPONSABI LI DAD CI VI L POR DANOS, HURTO EN TODAS SUS MODALI DADES O SUS TENTATI VAS, DESAPARI Cl ON DE BI ENES.

OBRAS DE ADECUACI ON.

GARANTI A RETI RADA DE PRCDUCTCS

EXCLUSI ON DE ENFERVEDAD TRANSM SI BLE: LMA5394 -96 1 ESTE CONTRATO EXCLUYE CUALQUI ER PERDI DA, DANO, RESPONSABI LI DAD, RECLAMD, COSTO O GASTO
DE CUALQUI ER NATURALEZA, CAUSADO DI RECTA O | NDI RECTAMENTE POR, CONTRIBU DO A, COMO RESULTADO DE, DERIVADO DE O EN CONEXION CON UNA
ENFERVEDAD TRANSM SIBLE O EL M EDO, O LA AMENAZA (YA SEA ESTA REAL O PERCIBIDA); DE UNA ENFERVEDAD TRANSM S| BLE | NDEPENDI ENTEMENTE DE
CUALQUI ER OTRA CAUSA O EVENTO QUE CONTRI BUYA SI MULTANEAMENTE O EN CUALQUI ER SECUENCI A CON DI CHA ENFERMEDAD. 2. COMO SE USA EN ESTE
DOCUMENTO: A) ENFERMEDAD TRANSM SIBLE SIGNIFI CA CUALQUI ER ENFERVEDAD | NFECCI OSA, TRANSM SIBLE O CONTAG OSA, O CUALQUIER MJTACION O
VARI ACl ON DE ESTA, QUE PUEDE TRANSM TI RSE POR MEDI O DE CUALQUI ER SUSTANCI A O AGENTE DE CUALQUI ER ORGANI SMO A OTRO ORGANI SMO, | NCLUI DCS,
ENTRE OTRCS, LOS SIGU ENTES: |. LA SUSTANCIA O AGENTE |NCLUYE, PERO NO SE LIMTA A UN VIRUS, BACTERI A PARASITO, U OTRO ORGANI SMO O
CUALQUI ER VARI ACI ON DE ESTE, YA SEA QUE SE CONSIDERE VIVO O NO, Y Il. EL METODO DE TRANSM SI ON YA SEA DI RECTO O | NDI RECTO, | NCLUYE, ENTRE
OTROS, TRANSM SI ON POR EL Al RE, TRANSM SI ON DE FLU DOS CORPORALES, TRANSM S| ON DESDE O HACI A CUALQUI ER SUPERFI CIE, U OBJETO, SCLIDO, LI QU DO
O GASECSO, O ENTRE ORGANI SMOS.

EGARANTl AS

MANTENER LOS PREDI OS Y LOS BI ENES | NHERENTES A LA ACTI VI DAD, EN BUEN ESTADO DE CONSERVACI ON Y FUNCI ONAM ENTO.
CUMPLI R CON LOS RESPECTI VOS REGLAMENTOS ADM NI STRATI VOS, LEGALES Y TECNI COS | NHERENTES A LA ACTI VI DAD AMPARADA.
m EL ASEGURADO DEBERA TOMVAR MEDI DAS DURANTE TODO EL PERI ODO DE VI GENCIA DE LA POLI ZA, EN CUANTO A SENALI ZACI ON, DEMARCACI ON Y PREVENCI ON,

PARA EVITAR Y DISM NU R EL RI ESGO DE ACCI DENTES DE TERCERCS.

PROTECCI ONES, TALES COMD SENALI ZACI ON PREVENTI VA DI URNA, NOCTURNA, VEH CULAR Y PEATONAL.

ES CONDI Cl ON DE COBERTURA QUE EL ASEGURADO CUMPLA CON TODAS LAS MEDI DAS DE SEGURI DAD Y LAS REGLAS EN VI GOR POR SUS ACTI VI DADES | MPUESTAS
POR LAS AUTORI DADES COMPETENTES.

PARA LOS EFECTCS Y CON EL ALCANCE DEL ARTICULO 1061 DEL CODI GO DE COVERCI O, QUEDA EXPRESAMENTE DECLARADO Y CONVENI DO QUE ESTE SEGURO SE
REALI ZA EN VI RTUD DEL COVPROM SO QUE ADQUI ERE EL ASEGURADO, QUE DURANTE SU VI GENCI A CUMPLI RA CON LAS GARANTI AS ANTERI ORVENTE MENCI ONADAS. EL
I NCUVPLI M ENTO DE ESTE COVPROM SO O GARANTI A, DA LUGAR A LAS SANCI ONES QUE ESTABLECE EL ARTI CULO MENCI ONADO.

u CLAUSULADO

FORMA 24/01/2023 - 1329 - P - 06 - 000000- ERCE- 003A- DOOI
FORMA 24/ 01/ 2023 - 1329- NT- P- 06- RCE- PLO- GD- PA- 01
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