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Como leer las Condiciones Generales

Estimado “Asegurado”, para Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V. usted es muy importante, y nos hemos
esforzado en disefar unas Condiciones Generales de modo que usted pueda entenderlas lo mejor posible, para
ello, las hemos dividido en secciones especificas.

Le recomendamos que utilice siempre el indice que hemos preparado para facilitarle la ubicacion de todos y cada
uno de los componentes de su “Pdliza” y luego siga el siguiente orden:

1. Primero, revise la Seccion 1. Definiciones.- Durante la lectura de sus Condiciones Generales, existen
palabras con un significado especial, y para que su significado no genere confusién o interpretacion
erronea hemos disefiado esta seccion.

2. Después, revise la Seccion 2. Clausulas Generales.- Ahi encontrara todas las clausulas aplicables a
todas las coberturas, y la forma en que opera su péliza de seguros.

3. Luego, vaya a la Seccion 3 — Coberturas.- Aqui podra elegir, de acuerdo con sus necesidades las
coberturas que requiera contratar, las cuales deberan estar especificadas en su caratula de poliza para
estar cubiertas.

4. Finalmente lo invitamos a leer la Seccion 4 “Que hacer en caso de Siniestro”, que le ilustrara sobre sus
responsabilidades y las de esta “Compafiia” de Seguros, en caso de suceder el “Evento” cubierto.

Asimismo, lo invitamos a consultar nuestro aviso de privacidad, leer el folleto de derecho de Clientes, y
ponemos a su disposicion las formas que tiene usted para contactarnos en el Anexo de la ultima pagina sobre las
Disposiciones de caracter general en materia de sanas practicas, transparencia y publicidad aplicables a
las instituciones de seguros.

Gracias por preferirnos.
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Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V., en adelante denominado como La “Compafiia”, emite el presente
“Contrato” de Seguro de Protecciéon Financiera para cubrir el dafio que sufra el “Asegurado” por la ocurrencia de
cualquiera de los “Eventos” cubiertos, basandose en las declaraciones efectuadas por el “Contratante” y/o
“Asegurado”. Los términos, condiciones y clausulas que regiran el presente “Contrato”, son las siguientes:

Seccion 1. Definiciones

De conformidad con lo dispuesto por el Articulo 11 de la Disposiciones de caracter general en materia de sanas
practicas, transparencia y publicidad aplicables a las instituciones de seguros, los términos que se indican a
continuacion tendran el siguiente significado para todos los efectos de este “Contrato” de Seguro, pudiendo ser en

femenino o masculino o en plural o singular:

ASEGURADO.

BENEFICIARIOS.

BENEFICIO.

BOLSO O CARTERA.

Es la persona fisica y/o moral titular del interés asegurado, que se encuentra
cubierta al amparo de este contrato de seguro, misma que al momento de ocurrir un
“Evento” que amerite indemnizacion, segun lo establecido en esta poliza, tiene
derecho al pago correspondiente.

Las personas que reciban el “Beneficio” amparado por las diferentes coberturas
contratadas, en caso de la realizacion del siniestro.

Es la indemnizaciéon a la que tiene derecho el “Beneficiario”, en caso de ser
procedente la reclamacion del siniestro de acuerdo a lo estipulado en la presente
“Poliza”.

Es la cartera, billetera, portafolio, mochila, rifionera o bolsa de mano que utilice el
“Asegurado” en forma diaria para transportar sus “Objetos de Uso Personal”.

COMPANIA. Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V.

CONTRATANTE. A la persona fisica o moral que ha celebrado con La “Compafiia” el contrato de
seguro y tiene a su cargo el pago de las primas correspondientes.

DESIGNACION Es la designacion realizada a través de este “Contrato” aplicable en caso de que no

SUSTITUTA DE se haya realizado designacion expresa de “Beneficiario”, esto con la finalidad de

BENEFICIARIO pagar los importes de siniestros sin necesidad de una declaracion judicial.

ENDOSO: Documento registrado ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas, mediante el
cual se hace constar el acuerdo establecido en un contrato de seguro por las partes
para modificar, aclarar o dejar sin efecto las bases, términos o condiciones de la
pdliza; y forma parte integrante de ésta ultima.

EVENTO: Es la ocurrencia del riesgo amparado por este “Contrato” de Seguro, durante la

vigencia del mismo. Se entendera por un solo “Evento”, el hecho o serie de hechos
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EXTRAVIO.

EXCLUSIONES.

FECHA DE INICIO DE
VIGENCIA.

INSTITUTO DE
SEGURIDAD SOCIAL

INFORMACION
FINANCIERA.

INVALIDEZ TOTAL Y
PERMANENTE.

OBJETOS DE USO
PERSONAL

PADECIMIENTOS
PREEXISTENTES

ocurridos a consecuencia de un mismo acontecimiento sucedido durante la vigencia
de la “Pdliza”.

Para efectos del presente contrato, el extravio se entendera como la pérdida de un
objeto, o el desconocimiento de su paradero por mas de 48 horas.

Se refiere a todo hecho, situacion o condicién no cubiertos por la “Pdliza” y que se
encuentran expresamente indicadas en la misma.

Es la fecha que aparece sefialada en la caratula de la “Pdliza”, a partir de la cual
queda cubierto el riesgo “Asegurado”.

Significa: (i) Instituto Mexicano del Seguro Social; (ii) Instituto de Seguridad y
Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado; (iii) Instituto de Seguridad Social
para las Fuerzas Armadas Mexicanas; y/o (iv) cualquier otro instituto u organismo de
seguridad social existente o que se establezca de conformidad con la legislacion o
normatividad aplicable en los Estados Unidos Mexicanos.

Conjunto de datos emitidos en actividades derivadas del uso y manejo de los
recursos financiero. Es aquella informacién que muestra la relacién entre los
derechos y obligaciones de la persona o entidad, asi como la composicién y
variacion de su patrimonio en un periodo o momento determinado.

Pérdida total de facultades o aptitudes fisicas del “Asegurado”, que impida al
“Asegurado” desempefiar por el resto de su vida, cualquier trabajo u ocupacion
remunerados, compatibles con sus conocimientos o aptitudes, y por consiguiente, no
esté en posibilidades de percibir la totalidad de los ingresos econdmicos que percibia
antes del estado de “Invalidez Total y Permanente”..

Articulos de uso doméstico o familiar, ropa, accesorios personales, equipo
electrodoméstico y electronico.

Cualquier afeccion o patologia anterior a la vigencia del presente seguro, por la cual
la "Companiia” podra rechazar una reclamacion cuando cuente con las pruebas que
se sefalan en los siguientes casos:

a) Que previamente a la celebracion del contrato se haya declarado la
existencia de dicho padecimiento o enfermedad, o que se compruebe mediante el
resumen clinico en donde se indique que se ha elaborado un diagndstico por un
médico legalmente autorizado, o bien, mediante pruebas de laboratorio o gabinete, o
por cualquier otro medio reconocido de diagndstico.

Cuando la “Compafia” cuente con pruebas documentales de que el
asegurado haya hecho gastos para recibir un diagnéstico de la enfermedad o
padecimiento de que se trate, podra solicitar al asegurado el resultado del
diagnostico correspondiente, o en su caso el resumen clinico, para resolver la
procedencia de la reclamacion, o
b) Que previamente a la celebracion del contrato, el asegurado haya hecho
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PERIODO DE ESPERA.

PHISHING.

POLIZA Y/O CONTRATO.

PRIMA.

gastos, comprobables documentalmente, para recibir un tratamiento médico de la
enfermedad o padecimiento de que se trate;

El “Asegurado” podra, en caso de conflicto en relacién con la determinacion de
Padecimientos Preexistentes, una vez notificada la improcedencia de su reclamacion
por parte de la “Compaiia”, acudir a la Comision Nacional de Arbitraje Médico. La
Compania acepta que, si el Asegurado acude a esta instancia, se somete a
comparecer ante este arbitro y sujetarse al procedimiento y resolucion de dicho
arbitraje y por este hecho se considerara que renuncia a cualquier otro derecho para
hacer dirimir la controversia. En este caso, se estara al laudo emitido en el arbitraje
que se lleve a cabo ante la Comisién Nacional de Arbitraje Médico, de acuerdo al
procedimiento establecido por dicha institucion. El laudo que sobre el particular se
emita, vinculara a las partes para su cumplimiento y tendra fuerza de cosa juzgada
entre ellas. Este procedimiento no tendra costo alguno para el Asegurado y en caso
de existir sera liquidado por la “Compania”.

La “Compafia”, como parte del procedimiento de suscripcion, podra requerir al
solicitante que se someta a un examen médico, en este caso, el “Asegurado” que se
hubiera sometido a dicho examen médico, no podra aplicarsele lo relativo a la
preexistencia respecto de enfermedad o padecimiento alguno relativo al tipo de
examen que se le haya aplicado, que no hubiese sido diagnosticado en el citado
examen médico.

La “Compania”, podra establecer en la caratula de la Pdliza o especificacion adjunta,
las enfermedades o padecimientos respecto de las cuales se dejaria de aplicar la
clausula de preexistencia mediante la aplicacion de periodos de espera, de igual
manera, en dicha caratula o especificacion, la “Compafiia” podra establecer que en
el caso de que el asegurado manifieste la existencia de una enfermedad o
padecimiento ocurrido antes de la celebraciéon del contrato, la “Compafiia” podra
aceptar el riesgo declarado.

Significa el lapso de tiempo que debe transcurrir entre la ocurrencia de un “Evento” y
otro, para tener derecho a la indemnizacién respectiva. El “Periodo de Espera”
aplicable, sera el establecido en la caratula de la “Pdliza”.

En el caso de la cobertura de Invalidez Total y Permanente, sera el periodo previo a
la declaracion del estado de invalidez, que sera de seis meses.

Es suplantacion de identidad realizada en un modelo de abuso informatico
encaminado al robo cibernético, caracterizado por adquirir informacion confidencial
de forma fraudulenta (como puede ser una contrasefa, informacién detallada sobre
tarjetas de débito o crédito u otra informacion bancaria), que trae como
consecuencia la disminucién patrimonial materializada del “Asegurado”.

Es el documento en el que se hace constar el “Contrato” de Seguro celebrado entre
el “Contratante” y La “Compania”, y lo forman las Condiciones Generales, la Caratula
de la “Pdliza”, la Solicitud de Seguro, los “Endosos” y las clausulas adicionales que

se agreguen, los cuales constituyen prueba de la existencia del “Contrato”.

Es la cantidad de dinero que debe pagar el “Contratante” y/o “Asegurado” a la
“Compania” en la forma y términos convenidos, para que el “Asegurado” tenga
derecho a las coberturas amparadas por este “Contrato” de Seguro, durante la
“Vigencia” del mismo. La prima total incluye los gastos de expedicion, asi como el
Impuesto al Valor Agregado o cualquier otro impuesto aplicable.
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ROBO CON VIOLENCIA.

SINIESTRO.

SUMA ASEGURADA.

SUCURSAL FINANCIERA

Y/O CAJERO
AUTOMATICO.

VALOR REAL.

VIGENCIA.

Apoderamiento con animo de dominio de un bien mueble ajeno, sin derecho y sin
consentimiento de la persona con facultad para disponer de él, haciendo uso de la
fuerza e intimidacion en las personas o cosas.

Eventualidad prevista en el “Contrato” de Seguro cuyos efectos dafiosos se
encuentran cubiertos en éste, hasta el Limite Maximo de Responsabilidad contratado
y que indistintamente se menciona como “Evento” (s) ocurridos.

Es la cantidad maxima establecida en la caratula de la “Pdliza” por la que tendra
responsabilidad La “Compafia” en caso de proceder el “Evento”.

Es el espacio fisico donde se realizan Operaciones Financieras de disposiciones en
efectivo, incluyendo instituciones bancarias o no bancarias, pertenecientes al
sistema financiero mexicano tales como: instituciones de banca y crédito,
sociedades de ahorro y préstamo, arrendadoras financieras, entre otras,
debidamente autorizadas por las autoridades correspondientes, para que en sus
instalaciones se realicen operaciones de retiro en efectivo.

Es la cantidad que seria necesario erogar para reparar o reponer el bien dafado o
robado, por otro nuevo de igual o similar clase, calidad, tamafio y capacidad,
deduciendo la depreciacion fisica por uso, de acuerdo con la edad y las condiciones
de mantenimiento que tenian los bienes afectados, inmediatamente antes de
ocurrido el siniestro.

Es la duracion de la “Pdliza”, la cual esta estipulada en la caratula de la misma.
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Seccion 2. Coberturas

La “Compania” se compromete a indemnizar al “Asegurado”, hasta por el Limite de la “Suma Asegurada” indicada
en la caratula de esta “Pdliza” y de acuerdo con las Coberturas contratadas expresamente, el dafio patrimonial que
sufra, sujeto a las “Exclusiones” y demas términos y condiciones de esta “Pdliza”, siempre y cuando el “Evento”
ocurra dentro de la “Vigencia” del contrato.

Queda entendido por el “Contratante” y/o “Asegurado”, que cada Cobertura es independiente a las demas, y
quedara cubierta de acuerdo a lo sefalado en la caratula de la “Pdliza”, segun corresponda, por lo que en caso de
proceder el pago por la totalidad de la “Suma Asegurada” sefialada en la Caratula de la “Pdliza”, en uno o mas
“Eventos” cubiertos, la Cobertura se cancelara, quedando vigentes las restantes coberturas en los términos y con
las limitaciones descritas en el presente “Contrato” de Seguro, a excepciéon de las coberturas de fallecimiento e
“Invalidez Total y Permanente”, cuyo pago de siniestro dara por concluido el “Contrato”.

En cada Cobertura quedara cubierto un limite maximo por “Evento” y un nimero de “Eventos” amparados y que
estara expresamente indicados en la Caratula de la “Pdliza”. En caso de no mencionar el nimero de “Eventos”
amparados se entendera que solo se cubrira 1 (un) solo “Evento” durante toda la “Vigencia” de la “Pdliza”.

SECCION 2.1. CONDICIONES PARTICULARES
ROBO DE IDENTIDAD

1. DESCRIPCION DE LA COBERTURA.

Si a consecuencia de un Robo o “Extravio” de documentacion considerada confidencial y de utilidad exclusiva
propiedad de El “Asegurado”, se suplanta su identidad y se comete algun acto ilicito, La “Compafia”
indemnizara el dafno causado al “Asegurado” hasta el limite del monto de la “Suma Asegurada”, en cualquiera
de los siguientes conceptos:

a) Gastos notariales o judiciales realizados por el “Asegurado” para aclarar los ilicitos cometidos al suplantar
su identidad.

b) Gastos Incurridos para aclaracion de reportes de crédito por suplantacion de identidad.

c) Gastos asociados con la recuperacion de su identidad ante una agencia de investigacion del Ministerio
Publico.

d) Gastos y honorarios legales derivados de la suplantacion de identidad.

e) Pérdida de salarios, entendidos como dias no remunerados como consecuencia inmediata de permisos de
trabajo solicitados para restaurar la identidad robada. Esto Incluye el reembolso de los dias de vacaciones
solicitados para realizar los tramites relacionados con la identidad robada.

2. PERIODO DE ESPERA
Aplicara un “Periodo de Espera” entre cada uno de los “Eventos” cubiertos, segun especificacion en la caratula
de la “Pdliza”.

3. EXCLUSIONES.
Esta cobertura no cubre:

1. Actos fraudulentos, deshonestos, ilegales o criminales, cometidos por el
“Asegurado”, cotitulares, parientes sin limitaciéon de grado, de las personas
que civilmente dependan de él, o de las personas que le sean subordinadas
laboralmente y a quienes haya revelado sus contraseias o cédigos de acceso
bancarios.
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2. Daios o perjuicios monetarios consecuenciales o adicionales distintos al robo
de identidad.

3. Perdidas resultantes de operaciones comerciales o negocios en los que esté
involucrado directa o indirectamente el “Asegurado”.

4. El costo de solicitudes de reportes crediticios anteriores a la fecha de
reclamacién del siniestro.

5. Salarios correspondientes a los dias de autoempleo del “Asegurado”.

SECCION 2.2. CONDICIONES PARTICULARES
FALLECIMIENTO A CONSECUENCIA DE ROBO CON VIOLENCIA

1. DESCRIPCION DE LA COBERTURA.
Si el “Asegurado” fallece a consecuencia del “Robo con Violencia” ocurrido al efectuar disposiciones en efectivo
dentro de una “Sucursal Financiera y/o Cajero Automatico”, dentro del radio de kildometros establecidos en la
caratula de la “Pdliza”, entonces La “Compania” pagara al “Beneficiario” (s) designados el importe de la “Suma
Asegurada” establecida en la caratula de la “Pdliza”.

En caso de no establecerse en la caratula de la pdliza, se cubrira un radio de un kildbmetro. La distancia cubierta
invariablemente se contara a partir de la puerta de las instalaciones de la “Sucursal Financiera y/o Cajero
Automatico” seguin corresponda.

El “Asegurado” debe designar a su (s) “Beneficiario” (s) en forma clara y precisa para evitar dudas. La
designacion de los “Beneficiarios” atribuye a la persona en cuyo favor se hace un derecho propio al crédito
derivado del siniestro, por lo que seran ineficaces y se tendran por no puestas, las designaciones para que una
persona cobre la “Suma Asegurada” y la entregue a otra, por ejemplo, a “los hijos menores del “Asegurado”.
Queda acordado entre Las Partes que los pagos de los siniestros procedentes se realizaran en el orden
siguiente, para lo cual operaria la Designacién Sustituta de “Beneficiario” establecida en la presente cobertura:

1. A los “Beneficiarios” libremente designados por El “Asegurado” en el porcentaje indicado, y si hubiera algun
excedente siguiendo el orden establecido.

2. Sino hubiera “Beneficiarios”, a los que demuestren ser sus descendientes directos y cényuge, dividido en
partes iguales para cubrir el 100% o el porcentaje excedente del pago realizado en el punto 1.

3. Sino hubiera ninguno descrito en el punto 1y 2, se pagara a los que demuestren ser sus ascendientes, en
partes iguales al 100%.

4. Sino hubiera ninguno de los anteriores, a la concubina o concubinario legalmente reconocido al 100%.

5. En caso de no existir ninguno de los mencionados, La “Compafiia” pagara a la sucesion legal al 100%.

Los pagos realizados en los términos antes indicados liberaran a La “Compafiia” de cualquier obligacion de
pago en esta Cobertura, descontando los importes de primas devengadas que sean procedente.

Con el pago de la indemnizacion por esta cobertura, quedaran canceladas las coberturas otorgadas bajo el
presente “Contrato” de Seguro.

2. EXCLUSIONES.
Esta cobertura no cubre:

1. Suicidio, sin importar la causa que le dio origen, siempre que éste haya
sucedido dentro de los primeros dos anos de vigencia de la “Péliza”.
2. Muerte en Rina, siempre que el “Asegurado” hubiere sido el provocador.
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3. Muerte ocasionada por la participacion directa del “Asegurado” en actos
delictuosos intencionales.

4. Muerte provocadas por culpa grave del “Asegurado” o como consecuencia del
uso o estando bajo los efectos del alcohol o de alguna droga o estimulante, estos
ultimos excepto si fueron prescritos por un médico.

SECCION 2.3. CONDICIONES PARTICULARES
INVALIDEZ TOTAL Y PERMANENTE A CONSECUENCIA DE UN ROBO CON VIOLENCIA

1. DESCRIPCION DE LA COBERTURA.

Si el “Asegurado” sufre una “Invalidez Total y Permanente” a consecuencia directa de un “Robo con Violencia”
ocurrido al momento de efectuar disposiciones en efectivo en una “Sucursal Financiera y/o Cajero Automatico”,
dentro de los kildbmetros establecidos en la caratula de la “Pdliza”, entonces La “Compafiia” pagara al
“Asegurado” el importe de la “Suma Asegurada” establecida en la caratula de la “Pdliza”.

En caso de no establecerse en la caratula de la pdliza, se cubrira un radio de un kildbmetro. La distancia cubierta
invariablemente se contara a partir de la puerta de las instalaciones de la “Sucursal Financiera y/o Cajero
Automatico” seguin corresponda.

Para esta cobertura el “Asegurado” debera proporcionar a La “Compania”, original del Dictamen de Incapacidad
Total y Permanente expedido por una Institucién de Seguridad Social, o en su defecto, por un médico
legalmente autorizado para ejercer la profesién, acompafiando los elementos probatorios necesarios para
acreditar que se cumplen las caracteristicas indicadas en la definicion de “Invalidez Total y Permanente”.

Las obligaciones de La “Compania” provenientes de este beneficio de indemnizacién por Invalidez quedaran
extinguidas si ocurre el fallecimiento de El “Asegurado” dentro del “Periodo de Espera” establecido.

Con el pago de la indemnizacion por esta cobertura, quedaran canceladas las coberturas otorgadas bajo el
presente “Contrato” de Seguro.

2. PERIODO DE ESPERA

El beneficio derivado del estado de “Invalidez Total y Permanente” del “Asegurado” comenzara su aplicacion
después de transcurridos 180 (ciento ochenta) dias naturales de ocurrido el “Evento” que le dio origen, siempre
y cuando el estado de “Invalidez Total y Permanente” prevalezca de forma in-interrumpida.

Los siguientes casos de pérdidas organicas se consideraran como causa de “Invalidez Total y Permanente”, y
para ellos no opera el periodo de espera:

La pérdida de la vista en ambos ojos; o

La pérdida de ambas manos; o

La pérdida de ambos pies; o

La pérdida de una mano y un pie; o

La pérdida de una mano conjuntamente con la pérdida de la vista de un ojo; o
La pérdida de un pie conjuntamente con la pérdida de la vista de un ojo.

-
slLLeze

Se entendera por pérdida de una mano, su anquilosamiento o separacién completa a nivel de la articulacién del
pufo o arriba de ella. Se entendera por pérdida de un pie, su anquilosamiento o separacion completa a nivel de
la articulacion del tobillo o arriba de ella. Se entendera por pérdida de la vista de un ojo, la pérdida absoluta e
irreparable de la funcién de la vista de ese ojo.
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3. EXCLUSIONES.
Esta cobertura no cubre:

1. Lesiones auto-inflingidas sin importar la causa.

2. Actos ocurridos por culpa grave del “Asegurado”, encontrandose éste bajo los
efectos del alcohol, drogas, psicoactivos, enervantes, estimulantes, sedantes,
depresivos, antidepresivos y psicodélicos, excepto cuando éstos hubieren sido
ingeridos por prescripcion médica;

3. La Invalidez resultante actos de terrorismo en los que participe directamente el
“Asegurado” como sujeto activo.

4. Cualquier procedimiento médico realizado por personal sin licencia para
ejercer la medicina o sin la especialidad requerida para llevar a cabo dicho
procedimiento.

5. La participacion directa del “Asegurado” en actos delictivos intencionales o su
participacion en cualquier tipo de rifia, siempre que el “Asegurado” sea el
provocador.

SECCION 2.4. CONDICIONES PARTICULARES
REEMBOLSO DE GASTOS MEDICOS A CONSECUENCIA DE UN ROBO CON VIOLENCIA

1. DESCRIPCION DE LA COBERTURA.

Si como consecuencia directa del “Robo con Violencia” sufrido por el “Asegurado” ocurrido al momento de
efectuar disposiciones en efectivo en una “Sucursal Financiera y/o Cajero Automatico”, dentro de los kildmetros,
dentro de los dias establecidos en la caratula para quedar cubiertos a partir de la fecha del “Evento”, El
“Asegurado” se viera obligado a someterse a un tratamiento médico o intervencion quirdrgica, hospitalizarse o
hacer uso de los servicios de una enfermera, ambulancia o medicamentos, directa e inminentemente
ocasionados por el “Robo con Violencia”, entonces La “Compania” reembolsara a el “Asegurado” el importe del
dafio sufrido con limite al monto de la “Suma Asegurada” mencionada en la caratula de la “Pdliza” el costo de
los gastos realizados por estos conceptos, previa aprobacion de La “Compafiia”.

En caso de no establecerse en la caratula de la pdliza, se cubrira un radio de un kildmetro. La distancia cubierta
invariablemente se contara a partir de la puerta de las instalaciones de la “Sucursal Financiera y/o Cajero
Automatico” segun corresponda. Si tampoco se estableciera en la caratula los dias posteriores al “Evento”
cubiertos, se establece una cobertura maxima de diez dias.

2. PERIODO DE ESPERA
Para esta cobertura aplicara un “Periodo de Espera” entre cada uno de los “Eventos” de acuerdo a lo
especificado en la caratula de la “Pdliza” correspondiente.

3. EXCLUSIONES.
Esta cobertura no cubre:

1. Los gastos realizados por acompanantes del “Asegurado” durante Ila
internacioén de éste en un hospital, sanatorio o similar.

2. Actos ocurridos por culpa grave del “Asegurado”, encontrandose éste bajo los
efectos del alcohol, drogas, psicoactivos, enervantes, estimulantes, sedantes,
depresivos, antidepresivos y psicodélicos, excepto cuando éstos hubieren sido
ingeridos por prescripcion médica;
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3. Padecimientos preexistentes.

4. Cualquier cirugia, incluyendo cirugia estética realizada a voluntad del
“Asegurado” o elegidas voluntariamente por el “Asegurado”;

5. Cualquier procedimiento médico realizado por personal sin licencia para
ejercer la medicina o sin la especialidad requerida para llevar a cabo dicho
procedimiento.

6. La participacion directa del “Asegurado” en actos delictivos intencionales o su
participacion en cualquier tipo de rina, siempre que el “Asegurado” sea el
provocador.

SECCION 2.5. CONDICIONES PARTICULARES
PROTECCION CONTRA ROBO CON VIOLENCIA DE EFECTIVO
EN CAJEROS AUTOMATICOS O SUCURSAL FINANCIERA

1. DESCRIPCION DE LA COBERTURA.

Si el “Asegurado” sufre un “Robo con Violencia” ocurrido al momento de efectuar disposiciones en efectivo en
una “Sucursal Financiera y/o Cajero Automatico”, en un radio de kildmetros, hasta el niumero de horas
sefaladas en la caratula de la pdliza, después de realizado el retiro de efectivo, entonces La “Compafia” pagara
al “Asegurado” el dafio causado hasta el limite del importe de la “Suma Asegurada” establecida en la caratula de
la “Pdliza”.

En caso de no establecerse kildbmetros y horas cubiertos, se entendera como cobertura maxima un kildmetro y
una hora a partir de la disposicién del efectivo, contando la distancia a partir de la puerta de las instalaciones de
la sucursal financiera o cajero automatico.

2. PERIODO DE ESPERA
Para esta cobertura aplicara un “Periodo de Espera”’ entre cada uno de los “Eventos” de acuerdo a lo
especificado en la caratula de la “Pdliza” correspondiente.

3. EXCLUSIONES.
Esta cobertura no cubre:

1. ElI Robo causado por dolo, mala fe o culpa grave del “Asegurado”,
encontrandose éste bajo los efectos del alcohol, drogas, psicoactivos,
enervantes, estimulantes, sedantes, depresivos, antidepresivos y psicodélicos,
excepto cuando éstos hubieren sido ingeridos por prescripcion médica;

2. Actos fraudulentos, deshonestos, ilegales o criminales, cometidos por el
“Asegurado”, cotitulares, parientes sin limitaciéon de grado, de las personas
que civilmente dependan de él, o de las personas que le sean subordinadas
laboralmente y a quienes haya revelado sus contraseias o cédigos de acceso
bancarios.

3. Daiios o perjuicios monetarios consecuenciales.

SECCION 2.6. CONDICIONES PARTICULARES
ROBO DE BOLSO O CARTERA

1. DESCRIPCION DE LA COBERTURA.
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Si el “Asegurado” sufre el “Robo con Violencia” del “Bolso o Cartera” u “Objetos de Uso Personal” contenidos en
el mismo y que sean propiedad de El “Asegurado”, entonces La “Compania” pagara al “Asegurado” el dafo
causado hasta el limite del importe de la “Suma Asegurada” establecida en la caratula de la “Pdliza”.

La “Compafiia” en esta Cobertura también ampara los dafos materiales del “Bolso o Cartera” siempre y cuando
los mismos se hayan producido con motivo de perpetrarse el Robo de su contenido.

2. PERIODO DE ESPERA
Para esta cobertura aplicara un “Periodo de Espera” entre cada uno de los “Eventos” de acuerdo a lo
especificado en la caratula de la “Pdliza” correspondiente.

3. EXCLUSIONES.
Esta cobertura no cubre:

1. No se cubren importes en efectivo robados.

2. El Robo causado por dolo, mala fe o culpa grave del “Asegurado”,
encontrandose éste bajo los efectos del alcohol, drogas, psicoactivos,
enervantes, estimulantes, sedantes, depresivos, antidepresivos y
psicodélicos, excepto cuando éstos hubieren sido ingeridos por
prescripcion médica;

SECCION 2.7. CONDICIONES PARTICULARES
COMPRA PROTEGIDA

1. DESCRIPCION DE LA COBERTURA.

Si el “Asegurado” sufre el “Robo con Violencia” de cualquier compra realizada con recursos propios a través de
pagos electronicos con tarjetas bancarias donde sea el titular, de objetos de uso personal mencionados en la
caratula de la pdliza, entonces La “Compaiiia” pagara al “Asegurado” el dafio sufrido hasta el importe de la
“Suma Asegurada” establecida en la caratula de la “Pdliza”.

Se entiende que no se ampara ninguna compra hecha en efectivo y que el “Asegurado” debe contar con un
comprobante de pago de la compra que se esta protegiendo, el cual debe haber sido realizado a titulo personal
mediante recursos propios.

En el caso de no establecerse el tipo de objetos cubiertos en la caratula de la pdliza, se entenderan cubiertos
los que se sefialan en la definicion de “Objetos de Uso Personal”.

2. PERIODO DE ESPERA
Para esta cobertura aplicara un “Periodo de Espera” entre cada uno de los “Eventos” de acuerdo a lo
especificado en la caratula de la “Pdliza” correspondiente.

3. EXCLUSIONES.
Esta cobertura no cubre:

1. No se cubren objetos comprados en efectivo.

2. No se cubren importes de dinero robados.

3. El Robo causado por dolo, actos deshonestos, mala fe o culpa grave del
“Asegurado”, encontrandose éste bajo los efectos del alcohol, drogas,
psicoactivos, enervantes, estimulantes, sedantes, depresivos,
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antidepresivos y psicodélicos, excepto cuando éstos hubieren sido
ingeridos por prescripcion médica;

4. No se cubren las compras de obras de arte, articulos coleccionables,
animales vivos, pieles, plantas, cheques, boletos de transporte, cupones de
gasolina, escrituras, piedras preciosas, boletos de entrada a eventos, ni
cualquier objeto destinado a la reventa.

5. No estan cubiertos dainos consecuenciales del robo.

SECCION 2.8. CONDICIONES PARTICULARES
COBERTURA CONTRA EL PHISHING

1. DESCRIPCION DE LA COBERTURA.

Si el “Asegurado” sufre el Robo cibernético de “Informacion Financiera” considerada Confidencial y de Uso
Exclusivo de el mismo “Asegurado”, incluyendo contrasefia o informacion detallada de tarjetas de crédito u otra
Informaciéon Bancaria propiedad de El “Asegurado”, y dicha informaciéon haya sido utilizada para realizar
operaciones bancarias electrénicas no autorizadas ni reconocidas por el “Asegurado” en un periodo de horas
establecidas en la caratula de la poliza, anteriores al reporte de robo a la entidad financiera, entonces La
“Compaiiia” pagara al “Asegurado” el dafio sufrido hasta el limite del importe de la “Suma Asegurada”
establecida en la caratula de la “Péliza”.

En caso de no establecerse el periodo de horas cubiertas anteriores al reporte de robo a la entidad financiera,
se entendera cubierto un maximo de cuatro horas.

2. PERIODO DE ESPERA
Para esta cobertura aplicara un “Periodo de Espera” entre cada uno de los “Eventos” de acuerdo a lo
especificado en la caratula de la “Pdliza” correspondiente.

3. EXCLUSIONES.
Esta cobertura no cubre:

1. Robo causado por la participacion directa de El “Asegurado”, en cualquier
delito o acto ilicito.

2. Dainos patrimoniales distintos a los que se hayan provocado directamente
por el uso ilicito o indebido de tarjetas bancarias por eventos distintos a los
cubiertos o no mencionados expresamente.

3. Actos fraudulentos, deshonestos, ilegales o criminales, cometidos por el
“Asegurado”, cotitulares, parientes sin limitacion de grado, de las personas
que civilmente dependan de él, o de las personas que le sean subordinadas
laboralmente y a quienes haya revelado sus contraseias o coédigos de
acceso bancarios.

4. Perdidas resultantes de operaciones comerciales o negocios en los que esté
involucrado directa o indirectamente el “Asegurado”.
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Seccidn 3. Condiciones Generales

Condiciones Generales aplicables a todas las coberturas.

3.1. LIMITE TERRITORIAL.
La presente “Pdliza” surtira sus efectos solo en la Republica Mexicana.

3.2. SUMA ASEGURADA Y LiMITE DE RESPONSABILIDAD.

Las Sumas Aseguradas y/o Limites que se establecen en la Caratula de esta pdliza representan la base para
delimitar la responsabilidad maxima de La “Compania”, por lo que esta en ningun caso estara obligada al pago de
una cantidad superior.

3.3. OTROS SEGUROS.

Para la cobertura de Fallecimiento como consecuencia de un Robo con violencia, con independencia de otros
seguros contratados, esta Aseguradora podra cubrir un interés econémico que resulte de los riesgos de que trata
este contrato de seguro.

En las coberturas del seguro contra dafios contratadas mediante el presente seguro, El Asegurado, cuando se
contrate con varias empresas un seguro contra el mismo riesgo y por el mismo interés, tendra la obligacion de
poner en conocimiento de cada uno de los aseguradores, la existencia de los otros seguros.

En todo caso de que otra aseguradora haya cubierto parcial o totalmente los gastos realizados, se procedera
conforme a los articulos 102 y 103 de la Ley Sobre el Contrato de Seguro, el Asegurado debera presentar fotocopia
de todos los comprobantes, asi como del finiquito de la otra aseguradora. Si el “Asegurado” omitiere
intencionalmente dicho aviso o si contrata diversos seguros para obtener un provecho ilicito, La “Compafiia”
quedara liberada de sus obligaciones. El aviso debera darse por escrito e indicar el nombre de los aseguradores,
asi como las sumas aseguradas.

3.4. LIMITES DE EDAD.
Los limites de admision fijados por La “Compafiia” para todas las Coberturas son: la edad minima de admisién es
de 18 afios y la edad maxima 70 afos.

3.5. CAUSAS DE EXTINCION DE LAS OBLIGACIONES DE LA COMPANIA. Las obligaciones de La “Compafiia”
quedaran extinguidas:

1. Si el “Asegurado”, el beneficiario o sus representantes, con el fin de hacerla incurrir en error, disimulan o
declaran, en relacion con el siniestro, inexactamente hechos que excluirian o podrian restringir dichas
obligaciones.

2. Si con igual propdsito no entregan en tiempo a La “Compafia”, la documentaciéon de que trata la clausula
de Procedimiento para el caso de “Siniestro” de esta pdliza.

3. Si hubiere en el siniestro actos dolosos o culpa grave de El “Asegurado”, “Beneficiarios” o sus respectivos
Causahabientes.

3.6. SUBROGACION DE DERECHOS. En los términos de la Ley, La “Compafia” se subrogara, hasta por la
cantidad pagada, en los derechos de El “Asegurado” asi como en sus correspondientes acciones, contra los
autores o responsables del siniestro. Si por hechos u omisiones de El “Asegurado” se impide la subrogacion, La
“Compania” quedara liberada de sus obligaciones. El derecho a la subrogacion no procedera en el caso de que el
“Asegurado” tenga relacion conyugal o de parentesco por consanguinidad o afinidad hasta el segundo grado o civil
con la persona que le haya causado el dafio, o bien si es civilmente responsable de la misma.

3.7. LUGAR Y PAGO DE INDEMNIZACION. La “Compafia” hara el pago de la indemnizacion, en caso de ser
procedente, en sus oficinas en el curso de los 30 dias siguientes a la fecha en que haya recibido los documentos e
informaciones que le permitan conocer el fundamento de la reclamacion.
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3.8. COMPETENCIA. En caso de controversia, el reclamante podra hacer valer sus derechos, por escrito o por
cualquier otro medio, en la Unidad Especializada de La “Compania” o en la Comision Nacional para la Proteccion y
Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros (CONDUSEF), pudiendo a su eleccion, determinar la
competencia por territorio, en razén del domicilio de cualquiera de sus delegaciones, en términos de los articulos 50
Bis, 65 y 68 de la Ley de Proteccion y Defensa al Usuario de Servicios Financieros y 277 de la Ley de Instituciones
de Seguros y Fianzas. Lo anterior dentro del término de dos afios, o de cinco afios en caso de seguros de vida,
contados a partir de que se suscite el hecho que le dio origen, o en su caso, a partir de la negativa de la Institucion
Financiera a satisfacer las pretensiones del reclamante.

De no someterse las partes al arbitraje de la CONDUSEF, o de quien ésta proponga, se dejaran a salvo los
derechos del reclamante para que los haga valer ante el juez del domicilio de dichas delegaciones. En todo caso,
queda a eleccion del reclamante acudir ante las referidas instancias o directamente ante el citado juez.

3.9. COMUNICACIONES. Cualquier declaracion o comunicacion relacionada con el presente contrato debera
enviarse a La “Compania”, por escrito, precisamente a su domicilio, indicado en la caratula de esta “Pdliza”. Los
requerimientos y comunicaciones que La “Compafiia” deba hacer al “Asegurado” o a sus causahabientes, tendran
validez si se hacen en la ultima direccion que conozca La “Compafiia”.

3.10. PRIMA. La prima a cargo del “Asegurado” se regira conforme a las siguientes reglas:
1. La prima vence en el momento de la celebracion del contrato, por lo que se refiere al primer periodo del
seguro; entendiéndose por periodo del seguro el lapso para el cual resulte calculada la unidad de la prima.
2. La prima puede ser fraccionada en parcialidades que correspondan a periodos de igual duracion. Si el
“Asegurado” ha optado por el pago fraccionado de la prima, las exhibiciones deberan ser por periodos de igual
duracién, con vencimiento al primer dia de vigencia de cada periodo pactado. En este caso se aplicara la tasa
de financiamiento pactada entre el “Asegurado” y La “Compafiia” a la fecha de celebracion del contrato.
3. El “Asegurado” gozara de plazo de gracia, de 30 dias naturales contados a partir del vencimiento de la
prima, para liquidar la prima o la fraccion correspondiente en los casos de pago en parcialidades.
4. Los efectos de este contrato cesaran automaticamente a las 12 horas (medio dia) del ultimo dia del plazo
de gracia convenido, si el “Asegurado” no hubiese cubierto el total de la prima o de la fraccion correspondiente
en los casos de pago en parcialidades.
5. El pago de la prima, acreditado mediante el cargo a la tarjeta de crédito o débito o bien el recibo extendido
en las formas registradas de La “Companiia”, servira como elemento probatorio de la celebracion del contrato
en los términos de las Condiciones Generales del producto registrado en la Comision Nacional de Seguros y
Fianzas.

3.11. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.

En las coberturas de Fallecimiento a consecuencia de Robo con Violencia, Invalidez Total y Permanente a
consecuencia de un Robo con Violencia y Reembolso de Gastos Médicos a consecuencia de un Robo con
Violencia, del presente contrato, No podra haber terminacién anticipada por parte de la Aseguradora.

En las coberturas de Dafos, no obstante, el término de vigencia del contrato, las partes convienen en que éste
podra darse por terminado anticipadamente, mediante notificacion por escrito:

1. Cuando EL ASEGURADO desee darlo por terminado, La “Compania” tendra derecho a la parte de la prima que
corresponda al tiempo durante el cual el seguro estuvo en vigor, de conformidad con las siguientes tablas:

TABLA PARA SEGUROS A CORTO PLAZO PARA TODAS LAS COBERTURAS

Hasta 1 dia 10.5%
Hasta 1 mes 15%
Hasta 2 meses 30%
Hasta 3 meses 40%
Hasta 4 meses 50%
Hasta 5 meses 60%
Hasta 6 meses 70%
Hasta 7 meses 75%
Hasta 8 meses 80%
Hasta 9 meses 85%
Hasta 10 meses 90%
Hasta 11 meses 95%
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La Tabla anterior no sera aplicable en los casos en que se haya contratado un “Endoso” y/o Clausula Adicional en
la que se establezca una forma, tarifa o porcentaje especifico para la devolucion de primas en caso de terminacion
anticipada del contrato para las coberturas de dafios.

2. El “Asegurado” podra solicitar la cancelacion o terminacién anticipada del “Contrato” de Seguro bastando
para ello la presentacion de una solicitud por escrito en las oficinas de La “Compafiia”, quien otorgara el
acuse de recibo correspondiente.

3. La “Compafia” devolvera al “Contratante” y/o El “Asegurado” la prima que corresponda dentro del término
de 15 dias naturales contados a partir de la recepcion del escrito de solicitud de terminacién anticipada.

4. La “Compafia” no podra solicitar la terminaciéon anticipada para las coberturas de Fallecimiento a
consecuencia de Robo con Violencia, Invalidez Total y Permanente a consecuencia de un Robo con
Violencia y Reembolso de Gastos Médicos a consecuencia de un Robo con Violencia, para el caso de que
La Compaiia, respecto a los ramos de dafios, solicite la terminacion del contrato, lo hara mediante
notificacion escrita a El “Asegurado”, efectuada en forma personal o a través del medio electrénico o
tecnologia a que se refiere el articulo 214 de la Ley de Instituciones de Seguros y Fianzas, a través de la
que, en su caso, se hubiese contratado el seguro, surtiendo efecto la terminacién del seguro después de
quince (15) dias de realizada la notificacion y La “Compafiia” devolvera la parte de la prima en forma
proporcional al tiempo de vigencia no transcurrido, a mas tardar al hacer la notificacion, sin cuyo requisito
se tendra por no hecha. Lo mismo se aplicara en caso de que La “Compafiia” solicite la terminacion
anticipada de una o varias de las Coberturas o riesgo adicionales contratados a excepcion de las
coberturas de Fallecimiento a consecuencia de Robo con Violencia, Invalidez Total y Permanente a
consecuencia de un Robo con Violencia y Reembolso de Gastos Médicos a consecuencia de un Robo con
Violencia,

5. No obstante, lo anterior, debe tomarse en consideracién que los efectos de un “Contrato” de Seguro, de
conformidad con el articulo 40 de la Ley Sobre el “Contrato” de Seguro, cesan automaticamente a las doce
horas del ultimo dia del plazo de gracia concedido para su pago, sin necesidad de notificacion al
“Contratante” o “Asegurado”.

3.12. INDEMNIZACION. En caso de ser procedente el siniestro, La “Compafia” pagara al “Asegurado’, la
indemnizacion que proceda dentro de los treinta dias siguientes a la fecha que reciba todas las pruebas requeridas
que fundamenten la reclamacion solicitadas por el area de siniestros. La “Compafiia” pagara integramente el
importe de los dafios procedentes, hasta el monto de la suma asegurada, sin exceder del “Valor Real” que tengan
los bienes al acaecer el siniestro, y aplicando los sub limites pactados.

3.13. PERDIDA DEL DERECHO A SER INDEMNIZADO.
Las obligaciones de La “Companiia” quedaran extinguidas en los siguientes casos:
1. Si hubiere en el “Evento” culpa grave, dolo o mala fe del “Asegurado”;
2. Si el “Asegurado” o sus representantes omiten el aviso del “Siniestro” con la intencion de impedir que se
comprueben las circunstancias de la realizacién de El “Evento”.
3. Siel “Asegurado”, o sus representantes, con el fin de hacerla incurrir en el error, no le remiten en tiempo la
documentacién que La “Compania” solicite sobre los hechos relacionados con el “Evento”.

3.14. RENUNCIA. En virtud que, por su forma de comercializaciéon, en el presente seguro el “Asegurado” no
efectuara su propuesta a través de un cuestionario, La “Compania” renuncia a su derecho de rescindir el contrato
por omisiones o inexactas declaraciones del “Asegurado” en el momento de la celebracién del contrato.

3.15. RENOVACION.

La COMPANIA podra renovar el Contrato de Seguro mediante endoso a la péliza en
las mismas condiciones en que fueron contratadas. En cada renovacion se aplicaran
las primas de tarifa obtenidas conforme a los procedimientos registrados ante la
Comision en las notas técnicas respectivas. Es indispensable también que el
Contratante solicite dicha renovaciéon a mas tardar dentro de los 30 dias anteriores a

la terminacién de vigencia del contrato anterior.
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3.16. PRESCRIPCION. Todas las acciones que se deriven de este contrato de seguro prescribiran en dos afios,
contados en los términos del articulo 81 de la Ley Sobre el “Contrato” del Seguro, desde la fecha del
acontecimiento que les dio origen, salvo los casos de excepcidn consignados en el articulo 82 de la misma Ley. La
prescripcion se interrumpira no soélo por las causas ordinarias sino también por el nombramiento de peritos con
motivo de la realizacion del siniestro y por las que establece la Ley de Proteccién y Defensa al Usuario de Servicios
Financieros.

3.17. ARTICULO 25 DE LA LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGURO. En cumplimiento al articulo 26 de la Ley
Sobre el “Contrato” de Seguro se inserta textualmente el articulo 25 del mismo ordenamiento "Si el contenido de la
pdliza o sus modificaciones no concordaren con la oferta, el “Asegurado” podra pedir la rectificacion
correspondiente dentro de los 30 (treinta) dias que sigan al dia en que reciba la pdliza. Transcurrido este plazo se
consideraran aceptadas las estipulaciones de la pdliza o de sus modificaciones."

3.18. MONEDA. Tanto el pago de la prima como las indemnizaciones a que haya lugar por esta pdliza, son
liquidables en los términos de la Ley Monetaria vigente en la fecha de su pago.

3.19. VIGENCIA. La “Vigencia” de la pdliza se inicia y concluye a las 12.00 hrs. (mediodia) de las fechas
especificadas como inicio y conclusion de vigencia en la caratula de la poliza.

3.20. MODIFICACIONES. Cualquier modificacion al presente contrato, sera por escrito y previo acuerdo entre las
partes, lo anterior en términos del articulo 19 de la Ley Sobre el “Contrato” de Seguro.

3.21. COMISIONES Y COMPENSACIONES DIRECTAS. (CIRCULAR UNICA DE SEGUROS Y FIANZAS, TITULO
4, CAPITULO 4.5, DISPOSICION 4.5.2.) Durante la vigencia de la péliza la “Contratante” podréa solicitar por escrito
a la institucion le informe el porcentaje de la prima que, por concepto de comisién o compensacion directa,
corresponda al intermediario o persona moral por su intervencion en la celebracion de este contrato. La institucion
proporcionara dicha informacion, por escrito o por medios electrénicos, en un plazo que no excedera de diez dias
habiles posteriores a la fecha de recepcion de la solicitud.

3.22. DESCUENTO POR NOMINA O DOMICILIACION BANCARIA (CUENTA DE CHEQUES, DEBITO O
CREDITO).

En caso de que El “Contratante” y/o “Asegurado” haya elegido de forma voluntaria como medio de pago el
descuento por nédmina o la domiciliacién bancaria (cuenta de cheques, debido o crédito) tiene la obligacion de
vigilar que en sus recibos de pago o estados de cuenta bancarios se vea reflejada la retencion o cargo de la “Prima”
del Seguro contratado. En caso de que no aparezca dicha retencién o cargo, debera recurrir a su agente de
seguros o avisar directamente a La “Compafiia” para reportarlo, ya que si dentro de los treinta dias naturales
posteriores al vencimiento de la prima no se ha realizado la retencién o cargo, cesaran automaticamente los efectos
del “Contrato” de Seguro.

En caso de cancelacion de este “Contrato” de Seguro, por instrucciones expresas del “Contratante”, y segun sea el
caso, podra procederse al cobre de uno o mas periodos subsecuentes a la fecha de Cancelacién por el
desfasamiento del cobro de la prima correspondiente.

Para los cargos por Domiciliacion Bancaria (cuenta de cheques, débito o crédito) seran causas de suspension y en
consecuencia la cesacion de los efectos de la “Pdliza” en caso de no recibir el pago de la prima conforme a lo
estipulado en este “Contrato”:

a) Cancelacion del instrumento bancario no notificado a la “Compania”;

b) Reposicion de tarjeta (s) de crédito no notificada(s) a la “Companiia”.

c) Porrechazo bancario.

d) Falta de fondos o crédito.

e) Cualquier otra causa que impida el cargo respectivo imputable al “Contratante” y/o “Asegurado”.
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3.23. PROTECCION DE DATOS En cumplimiento a la Ley Federal de Proteccién de Datos Personales en Posesién
de los Particulares Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V., con domicilio en Toreo Parque Central, Torre B,
Piso 20, Boulevard Manuel Avila Camacho No. 5, Col. Lomas de Sotelo, Naucalpan de Juarez, Estado de México
C.P. 53390, se compromete a tratar los datos personales de persona fisica (“Contratante” y/o “Asegurado” y/o
“Beneficiario” y/o Representantes) que hayan sido recabados o que se recaben en el futuro con motivo de la
celebracion del presente contrato de seguro, con la finalidad de realizar la adecuada prestacion de servicios y
desarrollo de operaciones, lo que incluye, en general, fines de identificacion, operacion, administracion y
comercializacién, los cuales se indican con mas amplitud en el Aviso de Privacidad completo localizado en la
pagina de Internet https://zam.zurich.com.mx/. El “Contratante” y/o “Asegurado”, con la celebracion del contrato de
seguro, autoriza a Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V., a administrar sus datos personales y a transferir los
mismos a terceros nacionales o extranjeros, exclusivamente para los propositos anteriormente mencionados, en el
entendido de que los datos de caracter sensible requieren consentimiento por escrito. El Titular de los datos podra
ejercer los derechos de acceso, rectificacion, cancelacién, oposicion y revocacion reconocidos en la legislacion
sobre proteccion de datos, mediante solicitud presentada en la direccion de correo electronico
unidad.especializada@mx.zurich.com o bien en el domicilio de Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V.

En caso de que los datos personales hayan sido proporcionados por persona distinta del Titular de los mismos, el
“Contratante” se obliga a informar al Titular las finalidades del tratamiento antes indicadas, y que puede ejercitar
ante Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V. los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion, oposicion y
revocacion, lo anterior independientemente de las medidas compensatorias que, de conformidad con la legislacion
aplicable, deba instrumentar Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V.

3.24. CLAUSULA DE ACTIVIDADES ILICITAS.

En caso de que, en el presente o en el futuro, el (los) “Contratante’(s), “Asegurado”(s) o “Beneficiario’(s) realice(n)
o se relacione(n) con actividades ilicitas, sera considerado como una agravacion esencial del riesgo en términos de
ley.

Por lo anterior, cesaran de pleno derecho las obligaciones de La “Compania”, si el(los) “Contratante’(s),
“Asegurado’(s) o “Beneficiario’(s), en los términos del Articulo 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y de
Fianzas y sus disposiciones generales, fuere(n) condenado(s) mediante sentencia definitiva que haya causado
estado, por cualquier delito vinculado o derivado de lo establecido en los Articulos 139 a 193 a 199, 400 y 400 Bis
del Cadigo Penal Federal y/o cualquier articulo relativo a la delincuencia organizada en territorio nacional; dicha
sentencia podra ser emitida por cualquier autoridad competente del fuero local o federal, o si el nombre del (los)
“Contratante”(s), “Asegurado”(s) o “Beneficiario’(s) sus actividades, bienes cubiertos por La “Pdliza” o sus
nacionalidades es (son) publicado(s) en alguna lista oficial relativa a los delitos vinculados con lo establecido en los
articulos antes citados, sea de caracter nacional o extranjera proveniente de un gobierno con el cual el Gobierno
Mexicano tenga celebrado alguno de los tratado internacional en la materia antes mencionada, ello en términos de
la fraccion X disposicion Vigésima Novena, fraccion V disposicion Trigésima Cuarta o Disposicion Quincuagésima
Sexta de la Resolucion por la que se expiden las Disposiciones de Caracter General a que se refiere el articulo 140
de la Ley General de Instituciones y Sociedades Mutualistas de Seguros.

En su caso, las obligaciones de El “Contrato” de Seguro seran restauradas una vez La “Compafiia” tenga
conocimiento de que el nombre del (de los) “Contratante”(s), “Asegurado”(s) o “Beneficiario”’(s) deje(n) de
encontrarse en las listas antes mencionadas.

La “Compania” consignara ante la autoridad jurisdiccional competente, cualquier
cantidad que derivada de este “Contrato” de Seguro pudiera quedar a favor de la
persona o personas a las que se refiere el parrafo anterior, con la finalidad de que
dicha autoridad determine el destino de los recursos. Toda cantidad pagada no
devengada que sea pagada con posterioridad a la realizacion de las condiciones
previamente sefialadas, sera consignada a favor de la autoridad correspondiente.

3.25. ARTICULOS TRANSCRITOS

LEY SOBRE EL CONTRATO DE SEGURO.

Articulo 19.- Para fines de prueba, el “Contrato” de Seguro, asi como sus adiciones y reformas, se haran constar
por escrito. Ninguna otra prueba, salvo la confesional, sera admisible para probar su existencia, asi como la del
hecho del conocimiento de la aceptacion, a que se refiere la primera parte de la fraccion | del articulo 21.
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Articulo 81.- Todas las acciones que se deriven de un contrato de seguro prescribiran: |.- En cinco afos,
tratandose de la cobertura de fallecimiento en los seguros de vida. Il.- En dos afios, en los demas casos. En todos
los casos, los plazos seran contados desde la fecha del acontecimiento que les dio origen.

Articulo 82.- El plazo de que trata el articulo anterior no correra en caso de omision, falsas o inexactas
declaraciones sobre el riesgo corrido, sino desde el dia en que la empresa haya tenido conocimiento de él; y si se
trata de la realizacion del siniestro, desde el dia en que haya llegado a conocimiento de los interesados, quienes
deberan demostrar que hasta entonces ignoraban dicha realizacion. Tratdndose de terceros beneficiarios se
necesitara, ademas, que éstos tengan conocimiento del derecho constituido a su favor.

Articulo 69.- La empresa aseguradora tendra el derecho de exigir del asegurado o beneficiario toda clase de
informaciones sobre los hechos relacionados con el siniestro y por los cuales puedan determinarse las
circunstancias de su realizacion y las consecuencias del mismo.

LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS.

ARTICULO 276.- Si una Institucién de Seguros no cumple con las obligaciones asumidas en el contrato de seguro
dentro de los plazos con que cuente legalmente para su cumplimiento, debera pagar al acreedor una indemnizacion
por mora de acuerdo con lo siguiente:

l. Las obligaciones en moneda nacional se denominaran en Unidades de Inversion, al valor de éstas en la
fecha del vencimiento de los plazos referidos en la parte inicial de este articulo y su pago se hara en
moneda nacional, al valor que las Unidades de Inversién tengan a la fecha en que se efectue el mismo, de
conformidad con lo dispuesto en el parrafo segundo de la fraccién VIII de este articulo. Ademas, la
Institucion de Seguros pagara un interés moratorio sobre la obligacion denominada en Unidades de
Inversion conforme a lo dispuesto en el parrafo anterior, el cual se capitalizara mensualmente y cuya tasa
sera igual al resultado de multiplicar por 1.25 el costo de captacion a plazo de pasivos denominados en
Unidades de Inversion de las instituciones de banca multiple del pais, publicado por el Banco de México en
el Diario Oficial de la Federacién, correspondiente a cada uno de los meses en que exista mora;

Il. Cuando la obligacion principal se denomine en moneda extranjera, adicionalmente al pago de esa
obligacién, la Instituciéon de Seguros estara obligada a pagar un interés moratorio el cual se capitalizara
mensualmente y se calculara aplicando al monto de la propia obligacion, el porcentaje que resulte de
multiplicar por 1.25 el costo de captacion a plazo de pasivos denominados en doélares de los Estados
Unidos de América, de las instituciones de banca multiple del pais, publicado por el Banco de México en el
Diario Oficial de la Federacion, correspondiente a cada uno de los meses en que exista mora;

Il. En caso de que a la fecha en que se realice el calculo no se hayan publicado las tasas de referencia para
el calculo del interés moratorio a que aluden las fracciones | y Il de este articulo, se aplicara la del mes
inmediato anterior y, para el caso de que no se publiquen dichas tasas, el interés moratorio se computara
multiplicando por 1.25 la tasa que las sustituya, conforme a las disposiciones aplicables;

\A Los intereses moratorios a que se refiere este articulo se generaran por dia, a partir de la fecha del
vencimiento de los plazos referidos en la parte inicial de este articulo y hasta el dia en que se efectue el
pago previsto en el parrafo segundo de la fraccion VIl de este articulo. Para su calculo, las tasas de
referencia a que se refiere este articulo deberan dividirse entre trescientos sesenta y cinco y multiplicar el
resultado por el numero de dias correspondientes a los meses en que persista el incumplimiento;

V. En caso de reparacion o reposicion del objeto siniestrado, la indemnizacién por mora consistira
unicamente en el pago del interés correspondiente a la moneda en que se haya denominado la obligacion
principal conforme a las fracciones | y Il de este articulo y se calculara sobre el importe del costo de la
reparacion o reposicion;

VI. Son irrenunciables los derechos del acreedor a las prestaciones indemnizatorias establecidas en este
articulo. El pacto que pretenda extinguirlos o reducirlos no surtira efecto legal alguno. Estos derechos
surgiran por el solo transcurso del plazo establecido por la Ley para el pago de la obligacion principal,
aunque ésta no sea liquida en ese momento. Una vez fijado el monto de la obligacién principal conforme a
lo pactado por las partes o en la resolucion definitiva dictada en juicio ante el juez o arbitro, las
prestaciones indemnizatorias establecidas en este articulo deberan ser cubiertas por la Institucion de
Seguros sobre el monto de la obligacion principal asi determinado;
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VILI. Si en el juicio respectivo resulta procedente la reclamacion, aun cuando no se hubiere demandado el pago
de la indemnizacién por mora establecida en este articulo, el juez o arbitro, ademas de la obligacion
principal, debera condenar al deudor a que también cubra esas prestaciones conforme a las fracciones

precedentes;
VIII. La indemnizacion por mora consistente en el sistema de actualizacion e intereses a que se refieren las
fracciones |, II, Ill y IV del presente articulo sera aplicable en todo tipo de seguros, salvo tratdndose de

seguros de caucion que garanticen indemnizaciones relacionadas con el impago de créditos fiscales, en
cuyo caso se estara a lo dispuesto por el Cédigo Fiscal de la Federacion. El pago que realice la Institucion
de Seguros se hara en una sola exhibicion que comprenda el saldo total por los siguientes conceptos:

a) Los intereses moratorios;
b) La actualizacién a que se refiere el primer parrafo de la fraccion | de este articulo, y
c) La obligacion principal.

En caso de que la Institucion de Seguros no pague en una sola exhibicién la totalidad de los importes de las
obligaciones asumidas en el contrato de seguros y la indemnizacion por mora, los pagos que realice se
aplicaran a los conceptos senalados en el orden establecido en el parrafo anterior, por lo que la indemnizacién
por mora se continuara generando en términos del presente articulo, sobre el monto de la obligacion principal
no pagada, hasta en tanto se cubra en su totalidad.

Cuando la Institucion interponga un medio de defensa que suspenda el procedimiento de ejecucién previsto en
esta ley, y se dicte sentencia firme por la que queden subsistentes los actos impugnados, el pago o cobro
correspondientes deberan incluir la indemnizacién por mora que hasta ese momento hubiere generado la
obligacion principal, y

IX. Si la Institucion de Seguros, dentro de los plazos y términos legales, no efectia el pago de las
indemnizaciones por mora, el juez o la Comisién Nacional para la Protecciéon y Defensa de los Usuarios de
Servicios Financieros, segun corresponda, le impondran una multa de 1000 a 15000 Dias de Salario En el
caso del procedimiento administrativo de ejecucién previsto en el articulo 278 de esta Ley, si la institucion de
seguros, dentro de los plazos o términos legales, no efectuan el pago de las indemnizaciones por mora, la
Comision le impondra la multa sefialada en esta fraccion, a peticion de la autoridad ejecutora que corresponda
conforme a la fraccion Il de dicho articulo.

ARTICULO 492.- Las Instituciones y Sociedades Mutualistas, asi como los agentes de seguros y los agentes de
fianzas, en términos de las disposiciones de caracter general que emita la Secretaria, escuchando la previa opinién
de la Comision, estaran obligadas, en adiciéon a cumplir con las demas obligaciones que les resulten aplicables, a:

I. Establecer medidas y procedimientos para prevenir y detectar actos, omisiones u operaciones que pudieran
favorecer, prestar ayuda, auxilio o cooperacion de cualquier especie para la comisién de los delitos previstos en los
articulos 139 o 148 Bis del Cddigo Penal Federal, o que pudieran ubicarse en los supuestos del articulo 400 Bis del
mismo Ca&digo, y Il. Presentar a la Secretaria, por conducto de la Comision, reportes sobre:

a) Los actos, operaciones y servicios que realicen con sus clientes y usuarios, relativos a la fraccion anterior,
y

b) Todo acto, operaciéon o servicio, que pudiesen ubicarse en el supuesto previsto en la fraccion | de este
articulo o que, en su caso, pudiesen contravenir o vulnerar la adecuada aplicacion de las disposiciones
sefialadas en la misma, que realice o en el que intervenga algun miembro del consejo de administracion,
directivos, funcionarios, empleados y apoderados.

Los reportes a que se refiere la fraccion 1l de este articulo, de conformidad con las disposiciones de caracter general
previstas en el mismo, se elaboraran y presentaran tomando en consideracion, cuando menos, las modalidades que
al efecto estén referidas en dichas disposiciones; las caracteristicas que deban reunir los actos, operaciones y
servicios a que se refiere este articulo para ser reportados, teniendo en cuenta sus montos, frecuencia y naturaleza,
los instrumentos monetarios y financieros con que se realicen, y las practicas comerciales y financieras que se
observen en las plazas donde se efectien; asi como la periodicidad y los sistemas a través de los cuales habra de
transmitirse la informacion.
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Asimismo, la Secretaria, en las citadas disposiciones de caracter general emitira los lineamientos sobre el
procedimiento y criterios que las Instituciones, las Sociedades Mutualistas, los agentes de seguros y los agentes de
fianzas deberan observar respecto de:

a) El adecuado conocimiento de sus clientes y usuarios, para lo cual aquéllas deberan considerar los
antecedentes, condiciones especificas, actividad econdmica o profesional y las plazas en que operen;

b) La informacion y documentacién que las Instituciones, Sociedades Mutualistas, agentes de seguros y
agentes de fianzas deban recabar para la apertura de cuentas o celebracion de contratos relativos a las
operaciones y servicios que ellas presten y que acredite plenamente la identidad de sus clientes;

c) La forma en que las mismas Instituciones, Sociedades Mutualistas, agentes de seguros y agentes de
fianzas deberan resguardar y garantizar la seguridad de la informacion y documentacion relativas a la
identificacion de sus clientes y usuarios o quienes lo hayan sido, asi como la de aquellos actos, operaciones y
servicios reportados conforme al presente articulo, y

d) Los términos para proporcionar capacitacion al interior de las Instituciones, Sociedades Mutualistas,
agentes de seguros y agentes de fianzas sobre la materia objeto de este articulo. Las disposiciones de caracter
general a que se refiere el presente articulo, sefialaran los términos para su debido cumplimiento.

Las Instituciones, las Sociedades Mutualistas, los agentes de seguros y los agentes de fianzas deberan conservar,
por al menos diez afios, la informacién y documentacion a que se refiere el inciso c) del parrafo anterior, sin perjuicio
de lo establecido en éste u otros ordenamientos aplicables.

La Secretaria estara facultada para requerir y recabar, por conducto de la Comision, informaciéon y documentacién
relacionada con los actos, operaciones y servicios a que se refiere la fraccion Il de este articulo. Las Instituciones y
Sociedades Mutualistas, asi como los agentes de seguros y los agentes de fianzas, estaran obligados a proporcionar
dicha informacion y documentacion. La Secretaria estara facultada para obtener informacién adicional de otras
personas con el mismo fin y a proporcionar informacion a las autoridades competentes.

El cumplimiento de las obligaciones sefialadas en este articulo no implicara trasgresion alguna a la obligacion de
confidencialidad legal, ni constituira violacion a las restricciones sobre revelacion de informacién establecidas por via
contractual, a lo dispuesto en el articulo 190 de este ordenamiento, ni a lo dispuesto en materia del secreto propio de
las operaciones a que se refiere el articulo 46 fraccion XV, en relacion con el articulo 117 de la Ley de Instituciones
de Crédito.

Las disposiciones de caracter general a que se refiere este articulo deberan ser observadas por las Instituciones y
Sociedades Mutualistas, por los agentes de seguros y los agentes de fianzas, asi como por los miembros del consejo
de administracion, administradores, directivos, funcionarios, empleados, factores y apoderados respectivos, por lo
cual, tanto las instituciones y sociedades como las personas mencionadas seran responsables del estricto
cumplimiento de las obligaciones que mediante dichas disposiciones se establezcan.

La violacion a las disposiciones de caracter general a que se refiere este articulo sera sancionada por la Comision
conforme al procedimiento previsto en los articulos 474 al 484 de la presente Ley, con multa equivalente del 10% al
100% de la operacién inusual no reportada, y en los demas casos con multa de hasta 100,000 Dias de Salario
vigente.

Los servidores publicos de la Secretaria y de la Comision, las Instituciones y Sociedades Mutualistas, asi como los
agentes de seguros y los agentes de fianzas, sus miembros del consejo de administracién, administradores,
directivos, funcionarios, empleados, factores y apoderados, deberan abstenerse de dar noticia de los reportes y
demas documentacién e informacion a que se refiere este articulo, a personas o autoridades distintas a las
facultadas expresamente en los ordenamientos relativos para requerir, recibir o conservar tal documentaciéon e
informacion. La violacién a estas obligaciones sera sancionada en los términos de las leyes correspondientes.
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SECCION 4. QUE HACER EN CASO DE SINIESTRO

En caso de siniestro, se procedera conforme a lo siguiente:

Medidas de salvaguarda o recuperacion.

Al haberse producido un siniestro que cause un dafio a una cosa asegurada, El “Asegurado” tendra la obligacion no
variar el estado de las cosas siniestradas, salvo por razones de interés publico o para evitar o disminuir el dano.

Aviso de “Siniestro”.

Al ocurrir algun siniestro que pudiera dar lugar a indemnizacién, conforme a este seguro, tan pronto como El
“Asegurado” o el beneficiario, en su caso, tengan conocimiento de la ocurrencia del siniestro deberan comunicarlo a
la brevedad posible via telefénica o utilizando cualquiera de los medios electrénicos actuales de comunicacion
rapida y ratificarlo por escrito a La “Compania”, dentro de un plazo maximo de cinco dias, contados a partir del
momento en que tenga conocimiento del hecho, salvo caso fortuito o fuerza mayor, situaciones en las que el aviso
de siniestro debera darlo tan pronto desaparezca el impedimento, tal y como se indica en el articulo 76, de la Ley
Sobre el “Contrato” de Seguro.

La falta oportuna de este aviso en las coberturas de dafos, podra dar lugar a que la indemnizacion sea reducida a
la cantidad que originalmente hubiere importado el siniestro, si La “Compafia” hubiere tenido pronto aviso sobre el
mismo. La “Compania” quedara desligada de todas las obligaciones derivadas del contrato de seguro si El
“Asegurado” o el beneficiario omiten el aviso inmediato con la intencion de impedir que se comprueben
oportunamente las circunstancias del siniestro.

Comprobacion del “Siniestro”.

El “Asegurado” estara obligado a comprobar la exactitud de su reclamaciéon y de cuantos extremos estén
consignados en la misma. La “Compania” tendra el derecho de exigir de El “Asegurado” o del beneficiario toda
clase de informes sobre los hechos relacionados con el siniestro y por los cuales puedan determinarse las
circunstancias de su realizacién y las consecuencias del mismo.

Salvamento.

El “Asegurado” estara obligado a entregar los bienes indemnizados que hayan sufrido dafios en su funcionamiento,
asi como aquellos objetos recuperados en las coberturas de Robo.

Documentos, Datos e Informes que el “Asegurado” o el “Beneficiario”
deben rendir a La “Compaiiia”, en caso de siniestro.

El “Asegurado” o los “Beneficiarios” segun sea el caso, para comprobar la exactitud de su reclamacion debera
presentar a La “Compafiia” la siguiente documentacion e informacion:

1. Un escrito en original dirigido a La “Compafiia” y firmado por El “Asegurado”, formalizando la reclamacion,
en el que se informe fecha, hora, lugar y circunstancias del siniestro.

2. Una relacion detallada y exacta de los bienes destruidos o averiados, asi como un informe con el estado de

los danos causados por el siniestro y el importe de los mismos, teniendo en cuenta el valor de los bienes

en el momento del siniestro.

Notificar de inmediato y por escrito a La “Compania” la existencia de salvamento, si lo hubiere.

Presupuesto de reparacién de los dafios.

La documentacion contable que EI “Asegurado” o beneficiario debe llevar, de conformidad con la

legislacion fiscal aplicable, y que permita determinar fehacientemente la pérdida, cuando proceda.

6. Los planos, proyectos, libros, recibos, facturas, notas de compraventa o remision, certificados de avaluo o
cualesquiera otros documentos en original o copia certificada que sirvan para apoyar su reclamacion,
comprobar su interés asegurable y la propiedad del bien asegurado. Dichas notas de compraventa o
remisién o facturas, deberan cumplir con los requisitos fiscales vigentes.

7. En caso de actos ilicitos, El “Asegurado” debera presentar la denuncia penal ante la autoridad
correspondiente, su ratificacion y pruebas de propiedad y preexistencia y entregar a La “Compafia” copias
de las mismas.

8. Copias certificadas de todas las actuaciones practicadas por el Ministerio Publico, Cuerpo de Bomberos y

akow
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por cualquier otra autoridad que hubiere intervenido en la investigacién del siniestro o de hechos
relacionados con el mismo.

9. Original para cotejo y copia de su identificacion oficial. En caso de que sea extranjero, copia del documento
que acredite su legal estancia en el pais.

10. Formatos de reclamacion proporcionados por el area de siniestros.

Para la cobertura de Robo de Identidad:
11. Facturas de gastos notariales o judiciales relacionados con la aclaracion de los ilicitos cometidos al
suplantar la identidad.

Para la cobertura de Fallecimiento como consecuencia de un “Robo con Violencia”:
12. Original del Acta de defuncién del “Asegurado”, donde se establezcan las causas de la muerte.

Para la cobertura de “Invalidez Total y Permanente” como consecuencia de un robo con violencia:
13. Original del Dictamen de Incapacidad Total y Permanente expedido por una Institucion de Seguridad
Social, o en su defecto, por un médico legalmente autorizado para ejercer la profesion.

Para la cobertura de reembolso de gastos médicos como consecuencia de un robo con violencia:
14. Original de las facturas hospitalarias desglosadas sobre los gastos médicos cubiertos de acuerdo al
contrato.

La documentacion anterior es enunciativa, La “Compafia” se reserva el derecho de solicitar la informacion y
documentos relacionados con el “Siniestro” y/o “Evento”, asi como a realizar todas las indagaciones o
investigaciones relacionadas que considere pertinentes para determinar las circunstancias de su realizacién y
consecuencias, con el objeto de determinar si es procedente el pago de la indemnizacion. En tal virtud, derivado del
analisis que se realice, La “Compaiiia” podra solicitar documentacion adicional de conformidad con lo previsto en el
Articulo 69 de la Ley Sobre el “Contrato” de Seguro.

Determinacion de Enfermedades Preexistentes

El “Asegurado” podra, en caso de conflicto en relaciéon con la determinacion de Padecimientos Preexistentes, una
vez notificada |la improcedencia de su reclamacion por parte de la “Compafia”, acudir a la Comision Nacional de
Arbitraje Médico. La Compafiia acepta que, si el Asegurado acude a esta instancia, se somete a comparecer ante
este arbitro y sujetarse al procedimiento y resolucion de dicho arbitraje y por este hecho se considerara que
renuncia a cualquier otro derecho para hacer dirimir la controversia. En este caso, se estara al laudo emitido en el
arbitraje que se lleve a cabo ante la Comisién Nacional de Arbitraje Médico, de acuerdo al procedimiento
establecido por dicha institucidén. El laudo que sobre el particular se emita, vinculara a las partes para su
cumplimiento y tendra fuerza de cosa juzgada entre ellas. Este procedimiento no tendra costo alguno para el
Asegurado y en caso de existir sera liquidado por la “Compania”.

No aceptacion de responsabilidad.

El aviso oportuno del siniestro, la informacion y/o la presentacion de la documentacion que El “Asegurado”
proporcione a La “Compafiia” o a sus representantes, el requerimiento de informaciéon y documentacion, asi como
la ayuda que La “Compania” preste al “Asegurado” para la determinacion de la pérdida, en ningin momento se
interpretaran como la aceptacion de responsabilidad por parte de La “Compafiia”.

Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V.

En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 202 de la Ley de Instituciones de
Seguros y de Fianzas, la documentaciéon contractual y la nota técnica que integran
este producto de seguro, quedaron registradas ante la Comision Nacional de
Seguros y Fianzas, a partir del dia 16 de noviembre de 2017 con el numero PPAQ-
S0037-0093-2017/CONDUSEF-003402-01.
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La documentacién y abreviaturas contenidas en la documentacién contractual de este producto podran ser
consultadas en https://zam.zurich.com.mx/. Para cualquier aclaracion o duda relacionado con el seguro, contacte a
la UNE de Atencion a Usuarios al 800 0800 009 o al correo unidad.especializada@mx.zurich.com. Los
procedimientos para cancelacion de “Pdliza” o que hacer en caso de siniestros pueden ser consultados en nuestra
pagina web antes referida.

Derechos basicos como contratante, asegurado y/o beneficiario de un Seguro.

¢Sabes cuales son tus derechos antes y durante la contratacion del Seguro?

v

v

Solicitar a los Agentes de Seguros intermediarios del contrato o a empleados y apoderados de las personas
morales a que se refiere el articulo 102 de la LISF, la identificacion que los acredite como tales.

Solicitar a Zurich Aseguradora Mexicana te informe el porcentaje de la prima que por concepto de comisién
0 compensacion directa, corresponda al Agente o a las personas morales a que se refiere la fraccion Il del
articulo 103 de la LISF.

Recibir toda la informacion que te permita conocer las condiciones generales del contrato de seguro,
incluyendo el alcance real de la cobertura contratada, la forma de conservarla, asi como las formas de
terminacién del contrato.

Evitar que, en los seguros de accidentes y enfermedades en que el solicitante se haya sometido a examen
médico, se aplique la clausula de preexistencia respecto de la enfermedad o padecimiento relacionado con el
tipo de examen aplicado.

¢ Sabes cuales son tus derechos cuando ocurra un siniestro?

v

Recibir el pago de la indemnizacion que resulte procedente, en funcién de la suma asegurada contratada y
de los términos y condiciones de la pdliza, aun cuando no se haya pagado la prima de seguro, siempre y
cuando el siniestro ocurra dentro del periodo de gracia concedido en el contrato de seguro. En este caso,
Zurich Aseguradora Mexicana podra descontar la prima de la indemnizaciéon que corresponda efectuar.

Saber que en los seguros de dafios, toda indemnizacion efectuada por Zurich Aseguradora Mexicana, reduce
en igual cantidad la suma asegurada, y que ésta puede ser reinstalada a solicitud del “Asegurado”, previa
aceptacion de Zurich Aseguradora Mexicana, caso en el cual el “Asegurado” debera pagar la prima respectiva.

Derechos basicos como contratante, asegurado y/o beneficiario de un Seguro.

v

Cobrar una indemnizacion por mora en caso de que Zurich Aseguradora Mexicana, no obstante haber
recibido los documentos e informaciéon que le permitan conocer el fundamento de la reclamacién que haya
sido presentada, no cumpla con la obligacion de pagar la indemnizacion. Dicho interés se computara a partir
del dia siguiente a aquél en que se haga exigible la obligacion.

Presentar, en caso de inconformidad con el tratamiento del siniestro, una reclamacién por medio de la
Unidad de Atencién Especializada (UNE) de ZAM, o bien, acudir a la Comisiéon Nacional para la Proteccién y
Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros (CONDUSEF), en cualquiera de sus delegaciones estatales;
en este caso, el quejoso podra solicitar a la CONDUSEF la emision de un dictamen técnico, si las partes no se
sometieron a arbitraje.

En caso de cualquier duda, ZAM pone a tu disposicion sus teléfonos de atencion:

UNIDAD ESPECIALIZADA (UNE) DE ZURICH ASEGURADORA MEXICANA S.A. DE
C.vV.

Toreo Parque Central, Torre B, Piso 20
Boulevard Manuel Avila Camacho No. 5,
Col. Lomas de Sotelo, Naucalpan de
Juarez, Estado de México C.P. 53390.

Domicilio Oficina Matriz

Teléfono: Tel. 55 5284 1103 y 800 0800 009
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Horario de atencion: 9:00 a 17:30 horas

Correo Electrénico unidad.especializada@mx.zurich.com
Pégina Web https://zam.zurich.com.mx/

El Asegurado podra presentar su solicitud de aclaracién o queja en el domicilio de la
institucién de seguros o bien, en la UNE, mediante escrito, correo electronico o
cualquier otro medio por el que se pueda comprobar fehacientemente su recepcion. En
todos los casos la institucién de seguros estara obligada a acusar de recibo de dicha
solicitud
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ANEXO A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA DE SEGURO.

En cumplimiento a las Disposiciones de Caracter General en materia de sanas practicas, transparencia y publicidad
aplicables a las instituciones de seguros se informa:

DATOS DE LA CONDUSEF

Domicilio de Oficinas Centrales Av. insurgentes Sur 762,Planta Baja, Col.
Del Valle, México D.F., C.P. 03100

Teléfono: (55) 5448 7000
Telefénos Interior de la Republica 01 800 999 8080
Pagina Web www.condusef.gob.mx

UNIDAD ESPECIALIZADA (UNE) DE ZURICH ASEGURADORA MEXICANA S.A. DE
C.V.

Toreo Parque Central, Torre B, Piso 20
Boulevard Manuel Avila Camacho No. 5,
Col. Lomas de Sotelo, Naucalpan de
Juarez, Estado de México C.P. 53390.

Domicilio Oficina Matriz

Teléfono: Tel. 55 5284 1103 y 800 0800 009
Horario de atencion: 9:00 a 17:30 horas

Correo Electrénico unidad.especializada@mx.zurich.com
Pagina Web https://zam.zurich.com.mx/

El Asegurado podra presentar su solicitud de aclaracién o queja en el domicilio de la
institucién de seguros o bien, en la UNE, mediante escrito, correo electrénico o
cualquier otro medio por el que se pueda comprobar fehacientemente su recepcién. En
todos los casos la institucion de seguros estara obligada a acusar de recibo de dicha
solicitud

REFERENCIAS
Las abreviaturas de uso no comun
mencionadas en la presente Pdliza, en https://zam.zurich.com.mx/es-
su caso, pueden ser consultadas en: mx/referencias

Zurich Aseguradora Mexicana S.A. de C.V.

Toreo Parque Central, Torre B, Piso 20, Boulevard Manuel Avila Camacho No. 5, Col. Lomas de Sotelo, Naucalpan de Juarez, Estado de México
C.P. 53390. Tel 52840705

Consulta términos, aviso de privacidad y requisitos de contratacion en https://zam.zurich.com.mx/

27




