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ESTE SEGURO ES OTORGADO POR CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A., QUIEN EN
ADELANTE SE DENOMINARA "LA COMPANIA" O “CHUBB”, CON SUJECION A LA
INFORMACION CONTENIDA EN EL CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO QUE
SE EXPIDA.

CONDICION PRIMERA. ¢éQUE CUBRE ESTE SEGURO?

LA COMPANTA AMPARA LA MUERTE DEL ASEGURADO COMO CONSECUENCIA DE
CUALQUIER CAUSA NO PREEXISTENTE, INCLUYENDO LA MUERTE PRESUNTA'Y
LA MUERTE POR SUICIDIO. LA MUERTE DEL ASEGURADO DEBE OCURRIR
DURANTE LA VIGENCIA DE LA COBERTURA INDIVIDUAL DEL SEGURO.

CONDICION SEGUNDA. ¢ESTE SEGURO PUEDE TENER AMPAROS
ADICIONALES?

Si, SIEMPRE Y CUANDO ESTEN EXPRESAMENTE SENALADOS EN EL CERTIFICADO
INDIVIDUAL DE SEGURO, CUYA DESCRIPCION, COBERTURAS Y EXCLUSIONES
ESPECIFICAS SON ESTIPULADAS EN LOS RESPECTIVOS ANEXOS. DEL MISMO
MODO Y EN LO PERTINENTE, TAMBIEN LES SERAN APLICABLES LAS
EXCLUSIONES CONTENIDAS EN ESTAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA.

CONDICION TERCERA. ¢QUE NO CUBRE O QUE EXCLUYE ESTE SEGURO?

EL PRESENTE SEGURO NO TENDRA COBERTURA PARA EL AMPARO BASICO O
PARA CUALQUIERA DE LOS AMPAROS ADICIONALES, POR CUALQUIER EVENTO
QUE SEA CONSECUENCIA DIRECTA O INDIRECTA DE:

- ENFERMEDAD CUYO ORIGEN SE ENCUENTRE EN UNA FECHA ANTERIOR A LA
DE INICIACION DE VIGENCIA DEL SEGURO.

- EL SUICIDIO OCURRIDO CON ANTERIORIDAD A LAS DOCE (12) PRIMERAS
RENOVACIONES MENSUALES CONSECUTIVAS DEL CERTIFICADO INDIVIDUAL DE
SEGURO.

- EL ESTADO DE SALUD DEL ASEGURADO Y EL DE SU GRUPO FAMILIAR DEBE
SER NORMAL, ES DECIR QUE NO PADECE O HA PADECIDO ENFERMEDADES
TALES COMO CARDIOVASCULARES, CEREBROVASCULARES, TRASTORNOS
RENALES, CONGENITOS, TENSION ALTA ARTERIAL, DERRAME CEREBRAL,
CANCER, TUMORES, DIABETES, TRASTORNOS INMUNOLOGICOS,
IMPEDIMENTOS MENTALES, VIH O SIDA.

- EL ASEGURADO Y SU GRUPO FAMILIAR NO SE DEBEN ENCONTRAR EN
SERVICIO ACTIVO, NI EN SERVICIO DE FUNCIONES COMO MILITARES, POLICIAS,
MIEMBROS DE ORGANISMOS DE SEGURIDAD, DE INTELIGENCIA,
GUARDAESPALDAS O VIGILANTE DE CUALQUIER PAIS O AUTORIDADY NO DEBEN
PORTAR ARMAS EN EL EJERCICIO DE SUS FUNCIONES.

PARAGRAFO: EN TODO CASO, ESTE SEGURO NO APLICA EN LA MEDIDA EN QUE
LAS SANCIONES ECONOMICAS O COMERCIALES U OTRAS LEYES O
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REGULACIONES PROHIBAN A LA COMPAN{A PROPORCIONAR EL SEGURO, INCLUIDO, ENTRE OTROS,
EL PAGO DE RECLAMACIONES.

CONDICION CUARTA. ¢{CUALES SON LAS DEFINICIONES QUE DEBE TENER EN CUENTA?

Para efectos de interpretacion de esta pdliza, se definen los términos utilizados, los cuales seran interpretados cada vez
que ellos aparezcan, en la forma sefialada a continuacion:

-  MUERTE PRESUNTA POR DESAPARECIMIENTO: Si no se encontrase el cuerpo del asegurado, LA
COMPANIA sélo pagaré el seguro contratado, previa presentaciéon de la sentencia debidamente ejecutoriada,
mediante la cual el juez haya declarado la muerte presunta del asegurado.

- MUERTE POR SUICIDIO: LA COMPANIA asume el riesgo de muerte del asegurado como consecuencia de
suicidio, solamente si este ocurre con posterioridad a las doce (12) primeras renovaciones mensuales
consecutivas del certificado individual de seguro.

- PREEXISTENCIA: Se entiende por enfermedad, lesiéon o condicion preexistente, aquella patologia que ha
sido diagnosticada o tratada con fecha anterior a la iniciacién de la vigencia del amparo de cada asegurado.
También se considera preexistente la enfermedad o lesion aparente a simple vista o que por sus sintomas o
signos no pudiese pasar inadvertida

CONDICION QUINTA. ¢CUALES SON LAS EDADES DE INGRESO Y DE PERMANENCIA?

La edad de ingreso del asegurado va desde los 18 afos hasta los 72 afios mas 364 dias. La edad méaxima de
permanencia es hasta los 75 afios mas 364 dias. i

CONDICION SEXTA. éCUALES SON LAS SUMAS ASEGURADAS, PRIMASY COMO OPERA EL AJUSTE
DE PRIMAS?

La suma asegurada y el valor de la prima del amparo basico y de los amparos adicionales, son los establecidos en el
certificado individual de seguro. El valor de la prima se reajustara segiin lo establecido en el certificado individual de
seguro.

Con el fin de salvaguardar el principio técnico de suficiencia de la prima LA COMPANIA, podra incrementar el valor de
la prima, a través de notificacion por el canal previamente autorizado a los asegurados individualmente considerados
en aquellas pdlizas colectivas contributivas.

CONDICION SEPTIMA. ¢QUE DEBE HACER EN CASO DE SINIESTRO?

El Beneficiario deberan dar aviso del siniestro a LA COMPANIA en el menor tiempo posible. Previo al pago de la suma
asegurada, LA COMPANIA podra para decidir la reclamacion, exigir al beneficiario pruebas fehacientes y satisfactorias
sobre la ocurrencia del siniestro.

La COMPANIA podri comprobar la veracidad y exactitud de tales pruebas, teniendo derecho y la oportunidad, de ser
procedente, de efectuar investigaciones técnicas, o a través de sus médicos de examinar a la persona asegurada para los
amparos que asi lo ameriten, mientras se encuentre pendiente una reclamacién contra el presente seguro o cualquiera
de sus anexos.

El proceso para la atencién de siniestros podra ser consultado en la pagina web de LA COMPANIA.

CONDICION OCTAVA. ¢éCUAL ES EL VALOR A RECIBIR POR EL SINIESTRO?

El pago corresponderé a la suma asegurada contratada para el amparo de acuerdo con lo establecido en el certificado
individual de seguro.

CONDICION NOVENA. ¢ESTE CONTRATO SE PUEDE REVOCAR?
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Sin perjuicio de la facultad del Tomador, cada Asegurado individualmente considerado podra solicitar la terminacion
de su seguro mediante aviso escrito dado a la COMPANIA, siendo en todo caso responsable de pagar todas las primas
causadas hasta la fecha de la revocacion.

El hecho de que LA COMPANIA reciba suma alguna después de la fecha de revocacioén, no hara perder los efectos de
dicha revocacion. En consecuencia, cualquier pago posterior sera reembolsado.

El aviso de revocacién debera radicarse por escrito, en la COMPANIA, y el contrato quedaré revocado en la fecha de
recibo de tal comunicacion.

CONDICION DECIMA. é¢CUALES SON LOS EFECTOS DE UNA DECLARACION INEXACTA O
RETICENTE?

En el seguro de vida grupo, corresponde a cada asegurado declarar sinceramente los hechos o circunstancias que
determinen el estado del riesgo. La reticencia o la inexactitud sobre los 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 contrato de seguro.

En caso de presentarse alguna de las condiciones consagradas en el articulo 1058 del Codigo de Comercio, que pudiera
dar lugar a las sanciones alli consagradas, éstas sélo afectaran al Asegurado que se encuentre en tal condicién y no
producira efectos respecto de los demas asegurados en las poélizas colectivas.

CONDICION DECIMA PRIMERA. ¢EN QUE CASOS OCURRE LA TERMINACION DEL SEGURO
INDIVIDUAL?

El seguro terminarid en forma individual respecto de cualquiera de los integrantes del colectivo asegurado, al
presentarse alguna de las siguientes causas:

Por mora en el pago de la prima.

Al vencimiento de la pdliza si esta no se renueva, por decisién expresa de alguna de las partes.

Cuando el Tomador revoque la p6liza por escrito.

Tratandose del seguro del conyuge o compafiero(a) permanente o cualquier otro miembro del grupo familiar si
lo hubiere, cuando el Asegurado principal deje de pertenecer al grupo asegurado o cuando se produzca su
muerte o la declaratoria de muerte presunta por desaparecimiento o la declaratoria de su invalidez o
incapacidad total y permanente.

E. Cuando el Asegurado deje de pertenecer al grupo asegurado.

F. Al cumplirse la edad maxima de permanencia de la péliza.

G. Cuando LA COMPANIA pague la indemnizacién de uno o varios amparos que agoten el valor asegurado.

Cow»

CONDICION OCTAVA. ¢QUE OTRAS CONDICIONES APLICAN A ESTE SEGURO?

I. CONVERTIBILIDAD.
Los asegurados menores de 65 afios (o la edad que se indique en las condiciones particulares) que se separen del grupo
asegurado después de permanecer en el por lo menos durante doce (12) renovaciones mensuales, tendran derecho a ser
asegurados en forma individual sin requisitos médicos o de asegurabilidad, hasta por una suma igual a la que tenga en
la poliza de vida grupo, pero sin beneficios adicionales, en el plan de seguro de vida individual de los que estén
autorizados en otra Compafiia de seguros con la cual tenga un contrato para garantizar este beneficio, siempre y cuando
lo solicite dentro de los treinta (30) dias comunes siguientes contados a partir de su retiro del grupo.

Si el Asegurado fallece dentro del plazo para solicitar la péliza individual, conforme a lo dispuesto en el parrafo anterior,
sin que ella se hubiere expedido por otra Compafiia (medie o no solicitud) sus beneficiarios tendran derecho a la
prestaciéon asegurada bajo la presente poliza, caso en el cual se deducira de la indemnizacién el valor de la prima
correspondiente.

II. INTRANSFERIBILIDAD.
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La presente poliza no sera transferible y por lo tanto ningin deposito, traspaso, acto o contrato semejante, podra
producir efectos respecto ala COMPANIA, la cual quedara definitivamente liberada por virtud de los recibos expedidos
por el Asegurado o por quienes lo representen en caso de sucesion, cuando aquel haya fallecido. Asi mismo, esta
disposicion sera aplicable a todos los anexos que accedan la presente pdliza.

I. PREVENCION DE LAVADO DE ACTIVOS.
En caso de ser necesario de conformidad con lo establecido por la Superintendencia Financiera de Colombia, el
Asegurado se obliga con LA COMPANIA a diligenciar con datos ciertos y reales el formato que para tal menester se
presente y a suministrar los documentos que se soliciten como anexo, al inicio de la poéliza y al momento de la
renovacion de esta.

II. PRESCRIPCION.
La prescripciéon de las acciones derivadas de esta pdliza y de las disposiciones que lo rigen podra ser ordinaria o
extraordinaria. La prescripcién ordinaria serd de dos (2) afos 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. La extraordinaria sera de cinco
(5) anos, correra contra toda clase de personas y empezara a contarse desde el momento en que nace el respectivo
derecho.

I1I. NORMAS SUPLETORIAS.
En todo lo no previsto en las presentes condiciones especificas, este contrato se regira por las disposiciones legales del
Codigo de Comercio Colombiano.

IV. DOMICILIO Y NOTIFICACIONES.
Sin perjuicio de las disposiciones procesales, para los efectos relacionados con el presente contrato se fija como
domicilio de la COMPANIA, la ciudad de Bogota.

Salvo el aviso de siniestro, cualquier declaracién que deban hacerse las partes para la ejecucion de las estipulaciones
anteriores, debera consignarse por escrito y sera prueba suficiente de la notificacion, la constancia del envio escrito por
servicio postal autorizado en Colombia dirigido a la tltima direccién registrada por las partes o la constancia de envio
de notificacion por correo electronico.

DEFENSOR DEL CONSUMIDOR FINANCIERO

Ustariz & Abogados. Estudio Juridico. Bogota D.C., Colombia.

Carrera 11A # 96 — 51. Oficina 203 — Edificio Oficity. PBX: (571) 6108161 / (571) 6108164 Fax: (571) 6108164. E-mail:
defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: https://www.ustarizabogados.com. Horario de Atenciéon: Lunes
a Viernes de 8:00 a.m. A 6:00 p.m.

CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A. NIT 860.026.518-6

13/12/2023-1305-P-34-CLACHUBB20230008-DRCI
08/10/2020-1305-NT-34-LIFNTCHUBBSEGo072


https://www.ustarizabogados.com/

CHUBE

I TENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADQ "™

Chubb Seguros Colombia S.A. Bogota D.C., Colombia
NIT: 860.026.518-6 O +(571) 319 0300
Carrera 7 No.71 - 21 Piso 7 F +(571) 319 0408

POLIZA — VIDA GRUPO

AMPARO ADICIONAL BONO CANASTA POR MUERTE POR CUALQUIER
CAUSA NO PREEXISENTE

13/12/2023-1305-P-34-CLACHUBB20230008-DRCI
13/12/2023-1305- A -34- ANEXCHUBB2023007-DRCI
08/10/2020-1305-NT-34-LIFNTCHUBBSEGO072

ESTE AMPARO ADICIONAL ES OTORGADO POR CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A,,
QUIEN EN ADELANTE SE DENOMINARA "LA COMPANIA" O “CHUBB”, CON
SUJECION A LA INFORMACION CONTENIDA EN EL CERTIFICADO INDIVIDUAL DE
SEGURO QUE SE EXPIDA.

CONDICION PRIMERA. éQUE CUBRE ESTE SEGURO EN ESTE AMPARO
ADICIONAL?

LA COMPANIA PAGARA LA SUMA ESTABLECIDA EN EL CERTIFICADO INDIVIDUAL
DE SEGURO COMO BONO CANASTA, EN CASO DE FALLECIMIENTO DEL
ASEGURADO POR CUALQUIER CAUSA NO PREEXISTENTE.

CONDICION SEGUNDA. ¢QUE NO CUBRE O QUE EXCLUYE ESTE AMPARO
ADICIONAL?

NO TIENE COBERTURA NINGUNA RECLAMACION PARA OBTENER LA SUMA
ASEGURADA DE ESTE AMPARO CUANDO SE PRESENTEN CUALQUIERA DE LAS
SITUACIONES EXCLUIDAS EN LA POLIZA A LA CUAL ACCEDE.

PARAGRAFO: EN TODO CASO, ESTE SEGURO NO APLICA EN LA MEDIDA EN QUE
LAS SANCIONES ECONOMICAS O COMERCIALES U OTRAS LEYES O
REGULACIONES PROHIBAN A CHUBB PROPORCIONAR EL SEGURO, INCLUIDO,
ENTRE OTROS, EL PAGO DE SUMAS ASEGURADAS.

EN LO NO PREVISTO EN ESTAS CONDICIONES, SE APLICARAN AL PRESENTE
AMPARO ADICIONAL, LAS ESTIPULACIONES CONTENIDAS EN LAS CONDICIONES
GENERALES DE LA POLIZA A LA CUAL ACCEDE EL PRESENTE ANEXO, AST COMO
EN EL CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO. ASI MISMO SE REGIRAN POR LAS
REGLAS, MANDATOS O NORMAS ESTIPULADAS EN EL CODIGO DE COMERCIO.

CONDICION TERCERA. ¢{CUALES SON LAS EDADES DE INGRESO Y DE
PERMANENCIA?

La edad de ingreso del asegurado va desde los 18 afos hasta los 72 anos més 364 dias. La
edad maxima de permanencia es hasta los 75 anos mas 364 dias.

DEFENSOR DEL CONSUMIDOR FINANCIERO

Ustariz & Abogados. Estudio Juridico. Bogot4 D.C., Colombia.

Carrera 11A # 96 — 51. Oficina 203 — Edificio Oficity. PBX: (571) 6108161 / (571) 6108164
Fax: (571) 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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ENFERMEDAD
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ESTE AMPARO ADICIONAL ES OTORGADO POR CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A,,
QUIEN EN ADELANTE SE DENOMINARA "LA COMPANIA" O “CHUBB”, CON
SUJECION A LA INFORMACION CONTENIDA EN EL CERTIFICADO INDIVIDUAL DE
SEGURO QUE SE EXPIDA.

CONDICION PRIMERA. éQUE CUBRE ESTE SEGURO EN ESTE AMPARO
ADICIONAL?

LA COMPANIA PAGARA LA SUMA DIARIA ASEGURADA ESTABLECIDA EN EL
CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO, POR CADA DIA DE HOSPITALIZACION Y
HASTA POR EL NUMERO DE DIAS ESTABLECIDOS EN EL CERTIFICADO
INDIVIDUAL DE SEGURO, SI DURANTE LA VIGENCIA DE ESTE AMPARO
ADICIONAL POR CAUSA DE UNA ENFERMEDAD NO PREEXISTENTE EL
ASEGURADO REQUIERE HOSPITALIZACION

¢EN QUE CONDICIONES SE CUBRE EL RIESGO?

- EL PRESENTE AMPARO HACE PARTE INTEGRAL DE LA POLIZA VIDA GRUPO,
SIEMPRE Y CUANDO ESTE SE HAYA INCLUIDO EXPRESAMENTE EN EL
CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO.

- LAENFERMEDAD GENERADORA DE LA HOSPITALIZACION ES DIAGNOSTICADA
DENTRO DE LA VIGENCIA INDIVIDUAL DE LA COBERTURA.

ADICIONALMENTE, EN EL EVENTO EN QUE EL ASEGURADO SEA REMITIDO A
HOSPITALIZACION DOMICILIARIA POST HOSPITALARIA POR LA MISMA
ENFERMEDAD, LA COMPANIA PAGARA UN AUXILIO CORRESPONDIENTE AL
VALOR ASEGURADO ESTABLECIDO EN EL CERTIFICADO INDIVIDUAL DE
SEGURO.

CONDICION SEGUNDA. ¢QUE NO CUBRE O QUE EXCLUYE ESTE AMPARO
ADICIONAL?

NO TIENE COBERTURA NINGUNA RECLAMACION PARA OBTENER LA SUMA
ASEGURADA DE ESTE AMPARO CUANDO SE PRESENTEN CUALQUIERA DE LAS
SITUACIONES EXCLUIDAS EN LA POLIZA A LA CUAL ACCEDE.

ADICIONALMENTE NO SE AMPARA LO SIGUIENTE:

A.CONDICIONES MEDICAS PREEXISTENTES.

B.HOSPITALIZACION EN UN ESTABLECIMIENTO QUE NO LLENA LOS REQUISITOS
DESCRITOS EN LAS CONDICIONES DE ESTA POLIZA O QUE EL ASEGURADO NO SE
ENCUENTRE BAJO LA ATENCION Y CUIDADO DE UN MEDICO AUTORIZADO PARA
EL EJERCICIO DE SU PROFESION EN COLOMBIA.
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C. HOSPITALIZACION PARA CHEQUEOS MEDICOS DE RUTINA U OTROS EXAMENES PREVIOS A LOS
CUALES NO EXISTA INDICACIONES DE TRASTORNOS DE SALUD.

D. LA ORIGINADA POR HOSPITALIZACION POR CHEQUEOS DE CONTROL O COMPLICACIONES DEL
EMBARAZO Y COMPLICACIONES DE POSTPARTO.

E. NINGUN EVENTO ORIGINADO EN EXAMENES DE DIAGNOSTICO Y CONSULTAS MEDICAS,
FERTILIZACION, TRATAMIENTOS DE BELLEZA O CIRUGIAS CON FINES ESTETICOS O DE
EMBELLECIMIENTO.

F. TRATAMIENTOS NO RECONOCIDOS POR LAS ASOCIACIONES MEDICO CIENTIFICAS A NIVEL
MUNDIAL O AQUELLOS DE CARACTER EXPERIMENTAL.

G. ENFERMEDADES FISICAS, MENTALES, O CUALQUIER DOLENCIA ORIGINADA EN ALGUNA
ENFERMEDAD, ANOMALIA O MALFORMACION CONGENITA Y/O TRATAMIENTOS POR
DESEQUILIBRIOS MENTALES O CURAS DE REPOSO O DEL SUENO, CIRUGIAS CON FINES ESTETICOS,
TRATAMIENTO PARA LA INFERTILIDAD.

PARAQRAFO: EN TODO CASO, ESTE SEGURO NO APLICA EN LA MEDIDA EN QUE LAS SANCIONES
ECONOMICAS O COMERCIALES U OTRAS LEYES O REGULACIONES PROHIBAN A CHUBB PROPORCIONAR EL
SEGURO, INCLUIDO, ENTRE OTROS, EL PAGO DE SUMAS ASEGURADAS.

CONDICION TERCERA. {CUALES SON LAS EDADES DE INGRESO Y PERMANENCIA EN ESTE
AMPARO ADICIONAL?

La edad de ingreso del asegurado va desde los 18 afios hasta los 72 afios méas 364 dias. La edad maxima de permanencia
es hasta los 775 afios méas 364 dias.

CONDICION CUARTA. ¢CUALES SON LAS DEFINICIONES APLICABLES A ESTE AMPARO?

Para efectos de interpretacion de cobertura de este amparo adicional, se definen los términos utilizados, los cuales seran
interpretados cada vez que ellos aparezcan, en la forma sefialada a continuacion:

- HOSPITALIZACION: El ingreso del Asegurado como paciente interno o una institucién hospitalaria como
minimo por 24 horas para el tratamiento respectivo bajo el cuidado y supervision de un médico.

-  DIAGNOSTICO: Es toda identificacién de una enfermedad, fundandose en los sintomas manifestados por el
enfermo y confirmados por evidencias clinicas y para clinicas.

- DIA: Esel espacio de tiempo de veinticuatro (24) horas continuas de reclusiéon del Asegurado en una instituciéon
hospitalaria.

- INSTITUCION HOSPITALARIA: Es el establecimiento registrado y autorizado que retine todas las
condiciones exigidas por las autoridades correspondientes para el desarrollo de su objeto social, de acuerdo con
la legislacion colombiana, para la atencion de enfermos. No se considera como institucion hospitalaria, para
efectos de cobertura del amparo de la presente pdliza, las instituciones mentales para tratamiento de
enfermedades siquiatricas; los lugares de reposo, convalecencia o descanso para ancianos, drogadictos o
alcoholicos; los centros de cuidado intermedio; los lugares donde se proporcionan tratamientos naturalistas o
de estética.

- LESION: Es la alteracién, dafo o desperfecto anatémico de cualquier parte u érgano del cuerpo humano,
originado por la acciéon de un objeto contundente, de corte, de fuego, asi como la afecciéon patolédgica infecciosa
0 no, o por cualquier tipo de accidente que no dependa de la voluntad del asegurado.

- MEDICO: Es la persona natural que, campliendo los requisitos legales, est4 autorizada para el ejercicio de la
profesion en el area clinica, quirtrgica o de apoyo diagnoéstico o asistencial.

-  TRATAMIENTO: Es el conjunto de medios por los cuales se alivia o cura una enfermedad o lesion originada
en un accidente.

CONDICION QUINTA. ¢QUE SE DEBE HACER EN CASO DE SINIESTRO?

El Asegurado deberd dar aviso del siniestro a LA COMPANIA en el menor tiempo posible. Previo al pago de la suma
asegurada, LA COMPANIA podra para decidir la reclamacion, exigir al beneficiario pruebas fehacientes y satisfactorias
sobre la ocurrencia del siniestro.
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El proceso para la atencion de siniestros podra ser consultado en la pagina web de LA COMPANT{A.

¢CUAL ES EL VALOR A RECIBIR POR EL SINIESTRO?

La suma asegurada se considerara de acuerdo con la forma indicada en el certificado individual de seguro, segin
corresponda.

La hospitalizacion del Asegurado que comience en la vigencia de esta poliza y que se deba a la misma causa o causas
relacionadas con una hospitalizacion anterior y por la cual se haya pagado la suma asegurada diaria bajo este plan, sin
que exista un periodo entre ellas de por lo menos doce (12) meses, serd considerada una continuacion de dicha
hospitalizaciéon anterior, para efectos de determinar el periodo estipulado y el maximo beneficio pagadero por el
amparo.

Por el contrario, hospitalizaciones separadas por un periodo igual o superior a doce (12) meses y hospitalizaciones que
no tengan una misma causa o causas relacionadas, no seran consideradas como ocurridas durante el mismo periodo
estipulado, ni como un mismo evento o siniestro, y cada una generara a favor del asegurado el maximo beneficio
pagadero bajo este plan.

¢ESTE AMPARO TIENE DEDUCCIONES?

Si, para el pago del Amparo de Renta Diaria por Hospitalizacion por enfermedad, se descontaran 3dias como deducible
y se pagara la renta diaria mencionada hasta por el nimero de dias de hospitalizacién sin que exceda el nimero de dias
maximo estipulado en el certificado individual de seguro.

CONDICION SEXTA - ¢CUANDO TERMINA ESTE AMPARO ADICIONAL DE RENTA DIARIA POR
HOSPITALIZACION POR ENFERMEDAD?

El amparo adicional terminaré en forma individual respecto de cualquiera de los integrantes del colectivo asegurado,
al presentarse alguna de las siguientes causas:

- Por haber cumplido el asegurado la edad maxima de permanencia establecida en este Anexo.
- Cuando CHUBB paga la suma asegurada por la afectacién de uno o varios eventos que agoten el valor maximo
del seguro.

Ningtn pago sera efectuado bajo el presente amparo por rentas ocasionadas después de la terminacion de la vigencia,
salvo cuando el Asegurado se encuentre hospitalizado en la fecha de terminacién de vigencia.

En tal caso podra disfrutar de la cobertura hasta la primera de las siguientes dos fechas:

1. Fecha salida del hospital.

2. Pago de la renta maxima a que tendria derecho.

EN LO NO PREVISTO EN ESTAS CONDICIONES, SE APLICARAN AL PRESENTE AMPARO ADICIONAL, LAS
ESTIPULACIONES CONTENIDAS EN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA A LA CUAL ACCEDE EL
PRESENTE ANEXO, AST COMO EN EL CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO. AST MISMO SE REGIRAN POR
LAS REGLAS, MANDATOS O NORMAS ESTIPULADAS EN EL CODIGO DE COMERCIO.
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POLIZA — VIDA GRUPO

AMPARO ADICIONAL DE INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE POR
ENFERMEDAD NO PREEXISTENTE
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ESTE AMPARO ADICIONAL ES OTORGADO POR CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.,
QUIEN EN ADELANTE SE DENOMINARA "LA COMPANIA" O “CHUBB”, CON
SUJECION A LA INFORMACION CONTENIDA EN EL CERTIFICADO INDIVIDUAL DE
SEGURO QUE SE EXPIDA.

CONDICION PRIMERA. éQUE CUBRE ESTE AMPARO ADICIONAL?

LA COMPANfA AMPARA LA INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE DEL
ASEGURADO QUE SEA CONSECUENCIA DE UNA ENFERMEDAD NO
PREEXISTENTE Y QUE HAYA GENERADO LA CALIFICACION DE INVALIDEZ O
INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE IGUAL O SUPERIOR AL CINCUENTA POR
CIENTO (50%).

SE ENTENDERA POR INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE LA SUFRIDA POR EL
ASEGURADO, QUE HAYA SIDO OCASIONADA Y SE ESTRUCTURE DENTRO DEL
PERIODO DE VIGENCIA DE ESTA POLIZA COMO CONSECUENCIA DE UNA
ENFERMEDAD NO PREEXISTENTE, QUE PRODUZCA LESIONES ORGANICAS O
ALTERACIONES FUNCIONALES INCURABLES, QUE LE IMPIDAN AL ASEGURADO
DESEMPENAR CUALQUIER TRABAJO REMUNERADO ACORDE CON SU
FORMACION PERSONAL U OCUPACIONAL HABITUAL.

¢EN QUE CONDICIONES SE CUBRE EL RIESGO?

PARA QUE EL SEGURO TENGA COBERTURA:

- LA INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE DEBE SER CALIFICADA POR
CUALQUIERA DE LAS JUNTAS DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DE LAS QUE
TRATA LA LEY 100 DE 1993, O POR UNA EPS, UNA AFP, UNA ARL, UNA
ASEGURADORA DE RIESGOS PREVISIONALES O UN MEDICO ESPECIALISTA EN
SALUD OCUPACIONAL Y DEBERA ESTAR FUNDAMENTADA EN LOS CRITERIOS
ESTABLECIDOS EN EL MANUAL UNICO PARA LA CALIFICACION DE LA PERDIDA
DE CAPACIDAD LABORAL Y OCUPACIONAL ESTABLECIDOS EN EL DECRETO 1507
DE 2014, NORMATIVA QUE DETERMINA EL RIESGO COMUN PARA TODOS LOS
ASEGURADOS QUE SON OBJETO DE COBERTURA.

- LA CALIFICACION DEBE INDICAR EL PORCENTAJE DE LA PERDIDA DE LA
CAPACIDAD LABORAL Y LA FECHA DE ESTRUCTURACION DE LA INVALIDEZ. EN
CUALQUIER CASO, EL PORCENTAJE DE PERDIDA DE CAPACIDAD LABORAL DEBE
REFERIRSE A LESIONES SUFRIDAS POR EL. ASEGURADO CON POSTERIORIDAD A
LA FECHA DE INICIO DE VIGENCIA DE SU AMPARO DE INCAPACIDAD TOTAL Y
PERMANENTE Y LA PERDIDA DE LA CAPACIDAD LABORAL CON OCASION DE
DICHAS LESIONES DEBE SER SUPERIOR AL CINCUENTA POR CIENTO (50%) PARA
QUE CONFIGURE SINIESTRO.
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- LA FECHA DE ESTRUCTURACION DE LA INVALIDEZ DEBE ESTAR DENTRO DE LOS 180 DiAS
SIGUIENTES A LA FECHA DEL DESCUBRIMIENTO DE LA ENFERMEDAD NO PREEXISTENTE.

CONDICION SEGUNDA. ¢QUE NO CUBRE O QUE EXCLUYE ESTE AMPARO ADICIONAL?

NO TIENE COBERTURA NINGUNA RECLAMACION PARA OBTENER LA SUMA ASEGURADA DE ESTE AMPARO
CUANDO SE PRESENTE CUALQUIERA DE LAS SITUACIONES EXCLUIDAS EN LA POLIZA A LA CUAL ACCEDE.

EN ADICION, NO SE AMPARA SI:

LA FECHA DE ESTRUCTURACION DE LA INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE ES ANTERIOR AL
INICIO DE VIGENCIA DEL SEGURO O POSTERIOR A SU TERMINACION.

- LA ENFERMEDAD GENERADORA DE LA INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE SE SUFRIO POR EL
ASEGURADO CON ANTERIORIDAD AL INICO DE VIGENCIA DE LA COBERTURA INDIVIDUAL DE
SEGURO.

- CUANDO LA INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE (INVALIDEZ), SEA CAUSADA POR EL MISMO
ASEGURADO, YA SEA EN ESTADO DE CORDURA O DEMENCIA.

- CUANDO LA INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE (INVALIDEZ) OCURRA DESPUES QUE EL
ASEGURADO CUMPLA LA EDAD MAXIMA DE PERMANENCIA DEFINIDA PARA EL AMPARO.

NO ES OBJETO DE COBERTURA LA INVALIDEZ O LA PERDIDA DE CAPACIDAD LABORAL, SUPERIOR AL 50%
QUE SE CONFIGURE CON BASE EN NORMATIVIDAD DISTINTA AL MANUAL UNICO PARA LA CALIFICACION
DE LA PERDIDA DE CAPACIDAD LABORAL Y OCUPACIONAL ESTABLECIDO EN EL DECRETO 1507 DE 2014,
COMO AQUELLA QUE PARA EFECTOS PENSIONALES APLICA DE MANERA EXCEPCIONAL A FAVOR DE
DOCENTES AFILIADOS AL FONDO NACIONAL DE PRESTACIONES SOCIALES DEL MAGISTERIO, MIEMBROS
DE LAS FUERZAS MILITARES Y DE LA POLICIA NACIONAL, TRABAJADORES DE ECOPETROL Y TODOS LOS
DEMAS REGIMENES PENSIONALES ESPECIALES.

PARAQRAFO: EN TODO CASO, ESTE SEGURO NO APLICA EN LA MEDIDA EN QUE LAS SANCIONES
ECONOMICAS O COMERCIALES U OTRAS LEYES O REGULACIONES PROHIBAN A CHUBB PROPORCIONAR EL
SEGURO, INCLUIDO, ENTRE OTROS, EL PAGO DE SUMAS ASEGURADAS.

CONDICION TERCERA. {CUALES DEFINICIONES DEBE TENER EN CUENTA?

Para efectos de interpretacion de cobertura de este amparo adicional, se definen los términos utilizados, los cuales seran
interpretados cada vez que ellos aparezcan, en la forma senalada a continuacion:

- FECHA DE ESTRUCTURACION DE LA INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE: Fecha en la que
se genera en el individuo una pérdida en su capacidad laboral en forma permanente y definitiva. Para cualquier
contingencia, esta fecha debe documentarse con la historia clinica, los eximenes clinicos y de ayuda diagnostica
y, puede ser anterior o corresponder a la fecha de calificacion.

- PERDIDA DE LA CAPACIDAD LABORAL: Pérdida o disminucién de las habilidades, destrezas,
aptitudes y/o potencialidades de orden fisico, mental y social que le permiten desempefiarse en su trabajo
habitual.

-  PORCENTAJE DE LA INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE: Grado de pérdida de capacidad
laboral.

CONDICION CUARTA. ¢CUALES SON LAS EDADES DE INGRESO Y PERMANENCIA DE ESTE
AMPARO ADICIONAL?

La edad de ingreso del asegurado va desde los 18 afios hasta los 72 aflos méas 364 dias. La edad maxima de permanencia
es hasta los 75 afios mas 364 dias.
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CONDICION QUINTA. ¢QUE SE DEBE HACER EN CASO DE SINIESTRO?

El Asegurado debera dar aviso del siniestro a LA COMPANIA en el menor tiempo posible. Previo al pago de la suma
asegurada, LA COMPANIA podra para decidir la reclamacion, exigir al beneficiario pruebas fehacientes y satisfactorias
sobre la ocurrencia del siniestro. El proceso para la atencién de siniestros podra ser consultado en la pagina web de LA
COMPANTA.

¢CUAL ES EL VALOR A RECIBIR POR EL SINIESTRO?

La suma asegurada sera la establecida en el certificado individual de seguro y se pagara al asegurado la suma asegurada
después de aplicar las deducciones que a continuacion se establecen:

¢LA COBERTURA DE INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE ES EXCLUYENTE CON OTRA
COBERTURA?

Si, el amparo de Incapacidad Total y Permanente no es acumulable con el amparo basico del seguro de Vida Grupo, y
por lo tanto una vez pagada la suma asegurada por la Incapacidad Total y Permanente se termina el Seguro para dicho
Asegurado.

CONDICION SEXTA. éCUANDO TERMINA EL AMPARO ADICIONAL DE INCAPACIDAD TOTAL Y
PERMANENTE POR ENFERMEDAD NO PREEXISTENTE?

El anexo terminara en forma individual respecto de cualquiera de los integrantes del colectivo asegurado, al presentarse
alguna de las siguientes causas:

- Por haber cumplido el asegurado la edad maxima de permanencia establecida en este Anexo.
- Cuando LA COMPANTIA paga la indemnizacioén por la afectacion de uno o varios amparos que agoten el valor
méaximo del seguro.

EN LO NO PREVISTO EN ESTAS CONDICIONES, SE APLICARAN AL PRESENTE AMPARO ADICIONAL, LAS
ESTIPULACIONES CONTENIDAS EN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA A LA CUAL ACCEDE EL
PRESENTE ANEXO, ASI COMO EN EL CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO. AS{ MISMO SE REGIRAN POR
LAS REGLAS, MANDATOS O NORMAS ESTIPULADAS EN EL CODIGO DE COMERCIO.

DEFENSOR DEL CONSUMIDOR FINANCIERO

Ustariz & Abogados. Estudio Juridico. Bogota D.C., Colombia.

Carrera 11A # 96 — 51. Oficina 203 — Edificio Oficity. PBX: (571) 6108161 / (571) 6108164 Fax: (571) 6108164
e-mail: defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: https://www.ustarizabogados.com

Horario de Atencion: Lunes a Viernes de 8:00 a.m. A 6:00 p.m.

CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A. NIT 860.026.518-6

13/12/2023-1305-P-34-CLACHUBB20230008-DRCI

13/12/2023-1305- A -34- ANEXCHUBB2023005-DRCI
08/10/2020-1305-NT-34-LIFNTCHUBBSEGo072


mailto:defensoriachubb@ustarizabogados.com
https://www.ustarizabogados.com/

