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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL TRANSPORTADORES DE SERVICIO PUBLICO DE
PASAJEROS

CONDICIONES GENERALES

CAPITULOI AMPAROS Y EXCLUSIONES

SEGUROS COLPATRIA S.A., QUE EN ADELANTE
SE DENOMINARA COLPATRIA, INDEMNIZARA,
CON SUJECION A LAS CONDICIONES
CONSIGNADAS EN LA PRESENTE POLIZA LOS
PERJUICIOS QUE POR RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL CAUSE EL ASEGURADO A
TERCEROS DE ACUERDO CON LOS SIGUIENTES
AMPAROS Y LIMITES CONTRATADOS
CONSIGNADOS EN LA CARATULA DE ESTA
POLIZA, SALVO LO DISPUESTO EN LA CONDICION
1.4 “EXCLUSIONES”.

>

) RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL

PERJUICIOS MATERIALES

PERJUICIOS MORALES

AMPARO DE PROTECCION PATRIMONIAL
GASTOS DE DEFENSA

LIRER

CON BASE EN LO PRESCRITO EN EL ART. 4. DE LA
LEY 389 DE 1997, LA RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL AMPARADA EN ESTA
POLIZA, SE REFIERE A HECHOS ACAECIDOS
DURANTE LA VIGENCIA DE ESTE SEGURO,
SIEMPRE QUE LA RECLAMACION DEL
DAMNIFICADO AL ASEGURADO O A COLPATRIA
SE EFECTUE DENTRO DE LOS DOS (2) ANOS
SIGUIENTES A DICHA OCURRENCIA.

EL SEGURO TIENE COMO OBJETO EL
RESARCIMIENTO DE LA VICTIMA O SUS
CAUSAHABIENTES, LOS CUALES SE
CONSTITUYEN EN BENEFICIARIOS DEL SEGURO Y
TIENEN ACCION DIRECTA PARA RECLAMAR LA
INDEMNIZACION A COLPATRIA, SIN PERJUICIO DE
LAS PRESTACIONES QUE DEBA RECONOCER
DIRECTAMENTE EL ASEGURADO.

1. AMPAROS

1.1 RESPONSABILIDAD CIVIL
EXTRACONTRACTUAL

COMPRENDE EL RESARCIMIENTO DE LOS
PERJUICIOS MATERIALES Y MORALES
DESCRITOS EN LA PRESENTE POLIZA CAUSADOS
A TERCEROS POR LOS CUALES EL ASEGURADO
SEA CIVILMENTE RESPONSABLE, CON OCASION
DE UN ACCIDENTE DE TRANSITO, CON EL
VEHICULO DE SERVICIO PUBLICO DE
TRANSPORTE TERRESTRE DE PASAJEROS
ASEGURADO, DE ACUERDO CON LOS
SIGUIENTES AMPAROS Y LIMITES,
EXPRESAMENTE CONSIGNADOS EN LA
CARATULADEESTAPOLIZA:

1. MUERTE OLESION A UNA PERSONA
2. MUERTEOLESIONADOSOMAS PERSONAS
3. DANOS ABIENES DE TERCEROS

1.1.1  PERJUICIOS MATERIALES
CON SUJECION A LOS TERMINOS Y LIMITES
CONSIGNADOS EN LA PRESENTE POLIZA
COLPATRIA INDEMNIZARA LOS PERJUICIOS
MATERIALES, ES DECIR, AQUELLOS QUE
DISMINUYAN DE MANERA ESPECIFICA, REAL Y
CIERTA EL PATRIMONIO DEL TERCERO
AFECTADO A CONSECUENCIA DEL ACCIDENTE
AMPARADO.

1.1.2 PERJUICIOS MORALES
CON SUJECION A LOS TERMINOS Y LiMITES
CONSIGNADOS EN LA PRESENTE POLIZA
COLPATRIA INDEMNIZARA LOS PERJUICIOS
MORALES, ENTENDIDOS COMO LAS ANGUSTIAS

O TRANSTORNOS PSIQUICOS, IMPACTOS
SENTIMENTALES O AFECTIVOS.



1.2 AMPARO DE PROTECCION PATRIMONIAL

CON SUJECION A LOS TERMINOS, CONDICIONES
Y LIMITES DE VALOR ASEGURADO CONVENIDO
EN LA PRESENTE POLIZA, ESTE SEGURO
INDEMNIZARA LOS PERJUICIOS MATERIALES
ORIGINADOS EN ACCIDENTES DE TRANSITO,
CUANDO EL CONDUCTOR DEL VEHICULO
ASEGURADO SE ENCUENTRE BAJO EL INFLUJO
DE BEBIDAS EMBRIAGANTES O DESATIENDA LAS
SENALES DE TRANSITO.

13 GASTOS DE DEFENSA

COLPATRIA INDEMNIZARA LOS GASTOS EN QUE
INCURRA EL ASEGURADO POR CONCEPTO DE
HONORARIOS PROFESIONALES DE ABOGADOS,
QUE LO APODEREN EN EL PROCESO PENAL, CIVIL
O INCIDENTE DE REPARACION INTEGRAL, QUE
SE INICIE COMO CONSECUENCIA DIRECTA Y
EXCLUSIVA DE LESIONES CULPOSAS Y/U
HOMICIDIO CULPOSO EN ACCIDENTE DE
TRANSITO, CAUSADO POR EL ASEGURADO CON
EL VEHICULO DESCRITO EN LA CARATULA DE LA
POLIZA, HASTA LOS LIMITES PACTADOS EN
SALARIOS MINIMOS LEGALES DIARIOS, DE
ACUERDO CON LAS TARIFAS DE COLPATRIA QUE
SE ENCUENTREN VIGENTES AL MOMENTO DE LA
OCURRENCIADEL SINIESTRO.

ES CONDICION NECESARIA PARA QUE OPERE
ESTE AMPARO QUE LOS APODERADOS DEL
ASEGURADO, HAYAN SIDO PREVIAMENTE
APROBADOS POR COLPATRIA, Y QUE EL
ASEGURADO NO AFRONTE EL PROCESO SIN LA
APROBACION DE COLPATRIA. ESTE AMPARO
OPERAPOR REEMBOLSO.

ESTE AMPARO ES INDEPENDIENTE DE LOS
DEMAS OTORGADOS POR ESTE SEGURO Y, POR
CONSIGUIENTE, NINGUNA  INDEMNIZACION
PUEDE SER INTERPRETADA COMO ACEPTACION
TACITA DE RESPONSABILIDAD DE COLPATRIA.

PARA EFECTOS DE ESTE AMPARO SE CONVIENE
QUE EL VALOR DEL SALARIO MINIMO DIARIO
LEGAL VIGENTE PARA LA LIQUIDACION DE TODAS
LAS ACTUACIONES SERA EL QUE CORRESPONDA
AL DE LA FECHA DE OCURRENCIA DEL SINIESTRO
AMPARADO POR ESTE SEGURO.
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REQUISITOS PARA OBTENER LA INDEMNIZACION
DEL PRESENTE AMPARO:

EL INTERESADO (TOMADOR O ASEGURADO,
SEGUN EL CASO) DEBERA SUMINISTRAR LOS
MEDIOS PROBATORIOS A SU ALCANCE, EN
ESPECIAL LOS SIGUIENTES:

A. COPIA DEL CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS.

B. CONSTANCIA EXPEDIDA POR EL ABOGADO
DE LOS PAGOS QUE HUBIERE RECIBIDO DEL
ASEGURADO, POR CONCEPTO DE LOS
HONORARIOS PROFESIONALES PACTADOS.

C. CONSTANCIA DEL RESPECTIVO JUZGADO U
ORGANO COMPETENTE CON INDICACION DE
LA ACTUACION SURTIDA CON PRESENCIA
DEL ABOGADO.

PARAGRAFO: COSTAS DEL PROCESO: ASI MISMO
COLPATRIA INDEMNIZARA LAS COSTAS DEL
PROCESO QUE LA VICTIMA O SUS
CAUSAHABIENTES PROMUEVAN EN SU CONTRA O
LA DEL ASEGURADO CON LAS SALVEDADES
SIGUIENTES:

1. S| LA RESPONSABILIDAD PROVIENE DE
HECHO DOLOSO O EXCLUIDO.

2. S| EL ASEGURADO AFRONTA EL PROCESO
CONTRA ORDEN EXPRESA DE COLPATRIA.

3. SI LOS PERJUICIOS OCASIONADOS A
TERCEROS EXCEDEN EL LIMITE
ASEGURADO, COLPATRIA SOLO
RESPONDERA POR LAS COSTAS EN
PROPORCION A LA CUOTA QUE LE
CORRESPONDA EN LA INDEMNIZACION.

EL LIMITE ASEGURADO PARA ESTA
COBERTURA ES EXIGIBLE SIEMPRE Y CUANDO
HAYA LUGAR A PAGO DE INDEMNIZACION BAJO
LA POLIZA, Y APLICABLE POR CADA SINIESTRO
QUE DE ORIGEN A LA INICIACION DE LA ACCION
PENAL, CIVIL O INCIDENTE DE REPARACION
INTEGRAL, SIN IMPORTAR EL NUMERO DE
VICTIMAS, LESIONADOS, QUERELLANTES O
DEMANDANTES.



14 EXCLUSIONES

COLPATRIA QUEDARA LIBERADA DE TODA
RESPONSABILIDAD BAJO EL PRESENTE
CONTRATO DE SEGURO CUANDO AL MOMENTO
DEL ACCIDENTE SE PRESENTE UNO O VARIOS DE
LOS SIGUIENTES HECHOS O CIRCUNSTANCIAS:

A) DOLOOCULPAGRAVE.
B) ENCONTRARSE EL CONDUCTOR DEL

VEHICULO ASEGURADO, BAJO EL INFLUJO DE
SUSTANCIAS PSICOACTIVAS, O DE CUALQUIER

SUSTANCIA QUE PRODUZCA  DEPENDENCIA
FISICA O SIQUICA.
C) DELITOS QUE ATENTEN CONTRA LA

SEGURIDAD DEL ESTADO O LOS PODERES Y
AUTORIDADES DEL MISMO, TERRORISMO,
ACTOS TERRORISTAS Y SECUESTRO.

D) EL VEHICULO SEA CONDUCIDO SIN LA
DEBIDA AUTORIZACION DEL PROPIETARIO O DE
LA EMPRESA AFILIADORA.

E) CUANDO EL VEHICULO ASEGURADO SE
ENCUENTRE ESTACIONADO, EN PARQUEADERO
O EN CUALQUIER SITIO CON EL PROPOSITO DE
MANTENERLO FUERA DE LA RUTA O SERVICIO
TEMPORALMENTE.

F) TRANSPORTE DE SUSTANCIAS O
ELEMENTOS EXPLOSIVOS O CORROSIVOS,
MERCANCIAS AZAROSAS O INFLAMABLES.

G) USO DISTINTO AL ESTIPULADO EN LA
POLIZA, REMOLQUE AOTRO VEHICULO CON O SIN
FUERZA PROPIA.

H) CUANDO EL CONDUCTOR CAREZCA DE
LICENCIA VIGENTE REQUERIDA PARA EL TIPO Y
CLASE DE VEHICULO ASEGURADO.

) RECLAMACIONES A CAUSA DE DANOS
ORIGINADOS POR CONTAMINACION O POR
ACCION DIRECTA O INDIRECTA DE FENOMENOS
DE LA NATURALEZA. ASI COMO TAMBIEN LA
REACCION O RADIACION NUCLEAR O
CONTAMINACION RADIOACTIVA.

J) LA CONDUCCION DEL VEHICULO FUERA DE
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LAS RUTAS HABILITADAS POR EL MINISTERIO DE
TRANSPORTE.

K) DANOS A PUENTES, CARRETERAS,
CAMINOS, VIADUCTOS O BASCULAS, CAUSADOS
POR VIBRACIONES, PESO, ALTURA O ANCHURA
DEL VEHICULO.

L) INOBSERVANCIA DE DISPOSICIONES
LEGALES O REGLAMENTARIAS SOBRE
TRANSPORTE, INCUMPLIMIENTO DE NORMAS
TECNICAS O DE MANTENIMIENTO DEL VEHICULO.

M) DANOS A BIENES SOBRE LOS CUALES EL
ASEGURADO, SUS TRABAJADORES O SU
CONYUGE O SUS PARIENTES POR
CONSANGUINIDAD O AFINIDAD HASTA EL
SEGUNDO GRADO INCLUSIVE O PRIMERO CIVIL,
TENGAN LA PROPIEDAD, POSESION, TENENCIA O
CONTROL.

N) RECLAMACIONES COMO CONSECUENCIA DE
HURTO O EXTRAVIO DE BIENES.

O) TODO TIPO DE RESPONSABILIDAD DERIVADA
DE PERJUICIOS FISIOLOGICOS O DE VIDA DE
RELACION.

P) TODO TIPO DE RESPONSABILIDAD CAUSA
DIRECTA O INDIRECTAMENTE POR ASBESTO Y
AMIANTO.

Q) TODO TIPO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
DERIVADOS DE EVENTOS ORIGINADOS DIRECTA
O INDIRECTAMENTE POR:

R) PERDIDA, CORRUPCION O DESTRUCCION DE
DATOS O INFORMACIONES ELECTRONICAS,
PROGRAMAS DE CODIFICACION O SOFTWARE,
Y/O

INDISPONIBILIDAD DE DATOS O INFORMACIONES
ELECTRONICAS Y FUNCIONAMIENTO
DEFECTUOSO DE HARDWARE, SOFTWARE Y
CIRCUITOS INTEGRADOS, Y/O

PERDIDA DE BENEFICIOS PROVENIENTE DE LOS
ANTERIORES



CAPITULO Il DEFINICION DE TERMINOS

Para efectos de esta Pdliza las expresiones o vocablos
relacionados a continuacion, tendran el siguiente
significado:

2.1 Tomador

La empresa de Transportes Publicos afiliadora y/o el
propietario del vehiculo, consignado en la caratula de la
poliza.

2.2 Asegurado

Para efectos de este contrato se entiende como
"asegurado” al conductor debidamente autorizado, al
propietario y la empresa afiliadora del vehiculo
amparado.

2.3 Beneficiarios

Es la persona que tiene derecho a recibir la prestacion
asegurada, ya sea la victima o sus causahabientes de
sighados porlaley, segun el caso.

2.4 Accidente de transito

Es el suceso eventual, inesperado y danoso
ocasionado porel vehiculo automotor asegurado o en
el que este haya intervenido, que tenga lugar en una
via publica o privada con acceso publico, y que como
consecuencia de su circulacion o transito cause dano
enlaintegridad fisica de personas o cosas.

2.5 Muerte Accidental

Fallecimiento de una persona a consecuencia de lesidn
causada por el accidente de transito.

2.6 Danos a Bienes de Terceros

Destruccion, averia, deterioro de bienes tangibles de
terceras, lesion o muerte de animales, derivados del
accidente de transito.

2.71 Costasdel Proceso

Erogaciones o desembolsos que el asegurado deba
realizar con motivo del proceso penal, civil o incidente
de reparacion integral, cuando por sentencia judicial
este obligado a sufragarlos.
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2.8 Siniestro

Es la realizacion del riesgo asegurado descrito en el
Capitulo I, que ha producido una perdida o dano
imputable al Asegurado por la Responsabilidad Civil
extracontractual amparada, acaecido durante la
vigencia pactada en la poliza y reclamado a mas
tardar dos (2) anos despues, de dicha ocurrencia.

Constituye un solo siniestro los sucesos danosos,
debido a un accidente de transito amparado, con
independencia del nimero de afectados, reclamantes
o personas legalmente responsables.

CAPITULO Il CONDICIONES APLICABLES A
TODO EL CONTRATO

3.1 LiMITE MAXIMO DE RESPONSABILIDAD

La maxima responsabilidad de Colpatria en este
seguro, lo constituyen los valores o limites asegurados
poramparo consignados enla caratula de la paliza.

Las caoberturas otorgadas en los amparos descritos en
la pdliza operan en exceso de las prestaciones
otorgadas por el Seguro Obligatorio de Accidentes de
Transito (SOAT) y del Sistema General de Seguridad
Social en Salud y el Sistema General de Riesgos
Profesionales.

3.2 REVOCACION UNILATERAL

El contrato de seguro podra ser revocado
unilateralmente por cualquiera de los contratantes asi:

Por Colpatria mediante noticia escrita enviada al
tomador y asegurado con no menos de diez (10) dias
habiles de antelacion contados a partir de la fecha de
envio.

Por el tomador o asegurado en cualquier momento,
mediante noticia escrita a Colpatria.

La revocacion da derecho al tomador o asegurado a
recuperar la prima no devengada; la liquidacion del
importe de la prima no devengada se calculara a
prorrata del tiempo no corrido del seguro, cuando sea
por voluntad de Colpatria y a corto plazo por voluntad
del Asegurado.



Paragrafo: la prima a corto plazo sera equivalente a la
prima a prorrata de la vigencia corrida, mas un recargo
del 10% sobre la diferencia entre dicha prima a prorrata
ylaanual.

3.3 OBLIGACION DEL ASEGURADO EN CASO DE
SINIESTRO
3.3.1 AVISO DEL SINIESTRO

Al ocurrir cualquier accidente, pérdida o dano, el
Tomador o Asegurado debera dar aviso a Colpatria
inmediatamente 0 a mas tardar dentro del termino de
tres (3) dias habiles contados a partir de la fecha en que
haya conocido o debido conocer la ocurrencia del
siniestro.

El Tomador, o asegurado debera dar aviso a Colpatria
dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la fecha
en que tenga conocimiento de cualquier demanda,
procedimiento o diligencia, carta, reclamacion,
notificacion o citacion, que se relacione con cualquier
acontecimiento que pueda dar origen a un siniestro o
reclamacion de acuerdo con la presente pdliza.

En caso de actuaciones judiciales o policivas, debera
asistir a las audiencias y juicio a que haya lugar,
haciendo todo lo que esté a su alcance para atender la
defensa de sus derechosy los intereses de Colpatria.

Si el tomador o asegurado incumplieren cualquiera de
estas obligaciones, Colpatria podra deducir de la
indemnizacion el valor de los perjuicios que le cause
dicho incumplimiento.

3.3.2 FORMALIZACION DEL RECLAMO

Para dar cumplimiento a lo dispuesto por el Art. 1077
del Cadigo de Comercio, respecto a la obligacion del
Asegurado o del beneficiario de acreditar la ocurrencia
del siniestro asi como la cuantia de la pérdida, se podra
utilizar  cualguiera de los medios probatorios
permitidos por ley, tales coma: (ver cuadro en la pagina
siguiente)

3.4 DEDUCIBLE

Es el porcentaje o valor minimo del dano indemnizable
que invariablemente se descuenta del pago de
cualquier indemnizacion quedando a cargo del tomadar
0 asegurado, y que se encuentra pactado enla caratula
delapoliza o sus anexos.

(&) COLPATRIA
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3.5 TERMINO PARA EL PAGO DE LA
INDEMNIZACION

Colpatria pagara la indemnizacion, dentro del mes
siguiente contado a partir de la fecha en que el
asegurado o beneficiario hayan demostrado la
ocurrencia ylacuantia delapérdida.

3.6 PERDIDA DEL DERECHO A LA
INDEMNIZACION

Colpatria esta exonerada de toda responsabilidad y el
Tomador, Asegurado y/o pasajero o beneficiario
pierden todo derecho a la indemnizacion en cualquiera
de los siguientes casos:

Si en cualquier tiempo se emplean medios o
documentos enganosos o dolosos, para sustentar una
reclamacion o para derivar beneficio de este seguro.

Cuando los perjuicios causados por el Asegurado a la
victima, deban ser o hayan sido indemnizados por
cualquier otro mecanismo legal o contractual.

Por omision maliciosa por parte del asegurado de su
obligacion de declarar a Colpatria conjuntamente con la
noticia del siniestro, los seguros coexistentes sobre el
mismo interés asegurado y contra el mismo riesgo.

Por renuncia del asegurado a sus derechos contra
terceros responsables del siniestro.

Cuando el asegurado sin que medie autorizacion
previa de Colpatria otorgada por escrito, afronte el
proceso, asuma obligaciones o efectue transacciones o
pagos a cuenta del siniestro.

Cuando el asegurado sin que medie autorizacion
previa de Colpatria otorgada por escrito, incurra en
gastos distintos de los estrictamente necesarios para
prestar auxilios medicos o quirdrgicos inmediatos a
terceros afectados por siniestros.

3.7 REDUCCION DE LA SUMA ASEGURADA POR
PAGO DE SINIESTRO

La responsabilidad de Colpatria no podra exceder
durante la vigencia del seguro los limites de
responsabilidad indicados en la caratula de la pdliza
por eventoy por vigencia.
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AMPARO AFECTADO POR EL SINIESTRO

& DANOS A
DOCUMENTOS VEHDI:::‘L’SSADE OTROS LESIONES A MUERTE INCAPACIDAD INCAPACIDAD GASTOS MEDICDS ASISTENCIA
TERCEROS BIENES DE TERCEROS PERMANENTE TEMPORAL QUIRURGICOS JURIDICA
TERCEROS
Formato de aviso de siniestro, debidamente diligenciado, por el
1| asegurada ' ! X X X X X X X X
2 | Fatocopia de la Tarjeta de Propiedad del Vehiculo Aseguradn X X X X X X
5] 3 | Fotocopia de la tarjeta de Operacién del vehiculo Asegurado X X X X X X X X
a
< 4 | Fatocopia de la Licencia de conduccién del Canductar Asegurada X X X X X X X X
4 5 | Fatacapia de la Cédula de ciudadania del Asegurado X X X X X X X X
> | 6 | Fatacapia del Seat X X X X X X X X
[} Copia al Carban del Informe del Accidente (Croquis) o
documentos original que haga sus veces emitida por la autaridad
w
» 7 competente gue conocig del caso (este dltimo sala si no se X X X X X X X X
< elabora infarme de Accidente
s Certificacion emitida por el Tamador del segura, indicando que la X X X X
victima viajaba cama pasajera(Para reclamas par RC Cantractual)
Nombre del abogado que presta la Asistencia Juridica e informe
9 | sobre el estado del proceso y su concepto sobre las posibilidades
de éxitg
10 | Carta formal de reclamacian de! (los) tercera(s) afectada(s) X X X X X X
11| Fallo o Sentencia de autoridad Competente X X X X X X
Fotocopia autenticada de la tarjeta de propiedad del vehiculo
12 X
afectado
13 Fatocopia autenticada de la cédula de ciudadania del reclamante X X
y/o quien acredite |a propiedad del bien afectada
o Certificado de tradicidn y libertad o documento que acredite la
propiedad del bien afectada, diferente a vehiculos
Copia al Carban del Infarme del Accidente (Croquis) o
15 documentos ariginal que haga sus vecas emitido por la autoridad
competente que conocig del caso (este Ultima sdlo si no se
elabord informe de Accidenle
16 Fotocopia autenticada de la cédula de ciudadania de (los) tercero X X X X

(s) afectado (s)

Declaracion juramentada donde se indique que el bien afectado
no posee poliza de seguro de dafios con otra compariia @ en caso
17 | de que posea este segurg, adjuntar Original de Certificacion de la X X
respectiva Fntidad Aseguradora, donde se indique que no
presentara reclamacion por el mismo evento

Dos (2) catizaciones detalladas de la reparacion (mana de obra y
18 | repuestos/materiales) y/o factura detallada de reparacicn, X X
debidamente cancelada y gue cumpla con |os requisitos de ley
Fotografias de los dafios donde se evidencie la placa del vehiculo
19| afectado o de los demas bienes afectados, asi coma su ubicacion X X
para efectuar inspeccion
20 | Certificacion que acredite atencion, cuantia y pago del Soat X X
Factura(s) ariginal(es) debidamente cancelada {s)de los gastos
21| medicos incurridos, en exceso del Soat con la descripcion de cada X X
uno de los procedimientos médicos efectuados
22 | Copia de |2 Histaria clinica X X
23 | Copia del dictamen definitivo de Medicina Legal X X X
Informe sabre la actividad Laboral, empresa donde labora,
certificacion de ingresos, grado de escolaridad y los demas datos X X X X
que nos puedan allegar, que nos permitan efectuar un un
ofrecimiento a titulo de transaccion

Certificada de atencion médica para victimas d2 accidente de X
transito expedido por la 1.P.S.

26 | Registro de Defuncion del afectado

27 | Registro civil de nacimienta del fallecido

24

TERCEROS AFECTADOS

25

X[

Acta de levantamiento del cadaver cuando la muerte se haya
producida en el lugar del accidente

Documentos que acrediten parentesco (partida de matrimonio o
29 | declaracion extrajuiciio, segiin el caso, cédula de ciudadania, X
registro civil)

28

Declaracion juramentada en donde se indique que na se

30| encuentra afifado a una EPS que recanozca la Incapcidad Parcial

Certificada, expedido por autoridad competente {Junta Regianal
de Invalidez o FASECOLDA, donde se establezca la incapacidad de
caracter permanente y se indique el porcentaje de perdida de la
capacidad laboral

Carta, debidamente autenticada, por parte de laos beneficiarias,
32| autorizando a los intermediarios y/o terceras personas para X X X X X X X X
reitirar de la Aseguradora los cheque a su favor

31

33| Contrato de prestacion de servicigs, debidamente firmado y autenticado X

Cuenta de cobro en papel membreteado y debidamente numerada X

34 o factura correspondiente a los hanorarios por asistencia juridica

Constancia de Juzgado o autoridad competente, indicando la
respectiva asistencia

36 | Informe sobre ¢l estado actual del proceso indicando posibiidades
de éxito

37| Copia de la diligencia de actuacién debidamente firmada sellada X

35

ABOGADOS

X

NOTA: La Compaiiia se reserva el derecho del nambrami de firma especiali: parala ion de r




El limite asegurado se reducira en la proporcion de la
indemnizacion pagada pero podra restablecerse a
solicitud expresa del interesado, por una sola vez con
cobro de prima adicional, liquidada a prorrata del monto
restablecido, desde la fecha del siniestro hasta el
vencimiento pactado en la poliza. El pago de la prima
prorrata debera hacerse dentro de los diez (10) habiles
siguientes al pago del siniestro.

3.8 SUBROGACION

En virtud del pago de la indemnizacion Colpatria se
subrogara hasta concurrencia de su importe, en todos
los derechos del asegurado o tomador contra
eventuales personas responsables del siniestro, no
aseguradas bajola presente pdliza.

El tomador o asegurado no podra renunciar en ningun
momento a sus derechos  contra terceros
responsables del siniestro, encaso de que eltomador
0 asegurado incumplan lo senalado por esta clausula,
pederasu derechoala indemnizacion.

3.9 PAGO DE LA PRIMA

El pago de la prima es obligacion del Tomador de la
poliza y debera efectuarse dentro del plazo pactado y
senalado como fecha maxima de pago en la caratula
de la poliza o en los anexos o certificados expedidos
confundamentoen ella.

La mora en el pago de la prima de la Poliza o de los
certificados o anexos que se expidan con fundamento
en ella, producira la terminacion automatica del
contrato y dara derecho a Colpatria a exigir el pago de la
prima devengada y de los gastos causados con ocasion
de la expedicion del contrato.

3.10 GARANTIAS

Este seguro se otorga bajos las siguientes garantias
gue el tomador y/o asegurado se comprometen a
cumplirdurante la vigencia de la poliza, de acuerdo con
lo previsto en el articulo 1061 del Cadigo de Comercio.
3.10.1 Personalidoneo

El Tomador y/o Asegurado se comprometen a emplear

para la conduccion de los vehiculos asegurados
descritos en la poliza, personal competente vy

(&) COLPATRIA

SEGUROS

debidamente capacitado.
3.10.2 Mantenimiento

El Tomador y/o Asegurado se comprometen a
mantener los vehiculos en optimas condiciones
mecanicas y a llevar un registro de todos los trabajos y
revisiones realizadas a los vehiculos asegurados.

3.10.3 Delfabricante

El Tomador y/o Asegurado se comprometen a observar
todas las instrucciones del fabricante en lo concerniente
al mantenimiento, destinacion, uso y capacidad de los
vehiculos asegurados.

3.1 VENTA O TRANSFERENCIA DEL VEHICULO
TRANSPORTADOR

La venta o la transferencia por acto entre vivos del
vehiculo transportador amparado, producira
automaticamente la extincion del seguro de
responsabilidad civil extracontractual, a menos que el
automotor continde afiliado a la empresa
transportadora tomadora del seguro o cuando subsista
un interés asegurable en cabeza del tomador
asegurado, siempre y cuando se notifique esta
circunstancia a Colpatria dentro de los diez (10) dias
habiles siguientes a lafecha de la transferencia.

3.12 TERMINACION DEL SEGURO

La cobertura otorgada por la presente poliza terminara
enlos siguientes casos:

e Automaticamente pormoraen el pago dela prima.
e Automaticamente al vencimiento de la pdliza.

e Porrevocacion unilateral

3.13 NOTIFICACIONES

Cualquier notificacion que deban hacerse las partes
para los efectos del presente contrato debera
consignarse por esctito, sin perjuicio de lo dicho en la
Condicion 3.3.1 para el aviso del siniestro, y sera
prueba suficiente de la misma la constancia de su envio
por correo recomendado o certificado dirigido ala dltima
direccion conocida de la otra parte, asi la constancia de
"recibido” con la firma respectiva de la parte
destinataria.



3.14 EXTENSION TERRITORIAL

Los amparos otorgados en el presente seguro operan
mientras el vehiculo se encuentre dentro del territorio
de la Republica de Colombia y mediante convenio
expreso en otros paises.

3.15 LEGISLACION APLICABLE

La interpretacion y aplicacion de la presente poliza se
debe regir por las leyes de la Republica de Colombia.

2.16 DOMICILIO

Sin perjuicio de las normas procedimentales, se fija
como domicilio de Colpatria, la ciudad de Bogota, D.C.

10
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" AXA COLPATRIA SEGUROS S.A. Suc. RAMO POLIZA No.
o 860.002.184-6
AXA COLPATRIA, 4 15 8001056130
POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL No. FORMULARIO: 8001056130
TIPO DE POLIZA : R.C.E. TRANS.SERVICIO PUBLICO PASAJEROS (NO ADM.)
(" pia | es Ao CERTIFICADO DE N° CERTIFICADO N° AGRUPADOR SUCURSAL N
15 02 2013 EXPEDICION 0 BOGOTA CORREDORES
TOMADOR  COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES CIUDAD BOLIVAR NIT 800.089.509-1
DIRECCION  CALLE 59 N 48 12 SUR, BOGOTA D.C, CUNDINAMARCA TELEFONO 7158194
ASEGURADO COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES CIUDAD BOLIVAR NIT 800.089.509-1
DIRECCION  CALLE 59 N 48 12 SUR, BOGOTA D.C, CUNDINAMARCA TELEFONO 7158194
BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS cc 0
DIRECCION  *, TERRITORIO NACIONAL, TERRITORIO NACIONAL TELEFONO  S/T
FECHA CORTE NOVEDADES |FECHA MAXIMA DE PAGO| VIGENCIA )
MONEDA Pesos PUNTO DESDE HASTA SEMSESO
DE VENTA DIA | MES ARO DA MES ARNO A LAS DIA MES ANO A LAS
TIPO CAMBIO  1.00 FECRALMITEDEPACO | 16 | 4 | 2013|08 |02 | 2013 |00:00 |08 |02 | 2014 | 00:00 365
<L

>
DETALLE DE COBERTURAS

ASEGURADO :

Direcci6n del Riesgo 1 : ARMENI A ANTI OQUI A
Rano : RESPONSABI LI DAD CI VI L
SubRano R. C. TRANSPORTADORES
Obj et o del Seguro

AMPAROCS CONTRATADOS

R C.E. TRANS. DE PASAJ. SERV. PUBLICO* - DANOS A BI ENES
Deduci bl e:

PERDI DA

MJERTE O LESI ON A UNA PERSONA

MJUERTE O LESI ON DOS O MAS PERSONAS
Deduci bl e:

PERDI DA

AVPARO PATRI MONI AL
Deduci bl e:

PERDI DA

GASTOS DE DEFENSA
Deduci bl e:

PERDI DA

BENEFI Cl ARI CS
Nonbr e
TERCERCS AFECTADCS.

COOPERATI VA DE TRANSPORTADORES Cl UDAD BOLI VAR

PERJUI CI OS MATERI ALES CAUSADOS ATERCERCS POR EL ASEGURADO
VALOR ASEGURADO

35, 370, 000. 00

35, 370, 000. 00
70, 740, 000. 00

0. 00

0. 00

Docunent o
cCC o

NI'T 800. 089. 509- 1.

10. 00 POR Cl ENTO SOBRE EL VALOR DE LA PERDI DA M NI MO 1.00 SALARI O M NI MO MENSUAL LEGAL VI GENTE SOBRE EL VALOR DE LA

10. 00 POR Cl ENTO SOBRE EL VALOR DE LA PERDI DA M NI MO 1.00 SALARI O M NI MO MENSUAL LEGAL VI GENTE SOBRE EL VALOR DE LA

10. 00 POR Cl ENTO SOBRE EL VALOR DE LA PERDI DA M NI MO 1.00 SALARI O M NI MO MENSUAL LEGAL VI GENTE SOBRE EL VALOR DE LA

10. 00 POR Cl ENTO SOBRE EL VALOR DE LA PERDI DA M NI MO 1.00 SALARI O M NI MO MENSUAL LEGAL VI GENTE SOBRE EL VALOR DE LA

\ /
4 N
FACTURA A NOMBRE DE: COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES CIUDAD BOLIVAR
FORMA DE PAGO: CONVENIOS DE PAGO 60 DIAS INTE
\ 5%
LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LOS CERTIFICADOS ( vALOR ASEGURADO TOTAL $ *rxrxrxxx*106, 110, 000. 00 )
(e} ANEXOS,QUE SE EXPIDAN CQN FUNDAMEN:I'O EN ELLA, PRIMA $rrxrxxkx7 243 389. 00
PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL GASTOS GrEERREHAKXXRRR AR (0
CONTRATO. FORMAN PARTE DE ESTE CONTRATO, LAS IVA-REGIMEN COMUN Grrxxxxxx] 158 942, 24
CLAUSULAS, CQNDICIONES GENERALES Y RELACIONADAS AJUSTE AL PESO Grekr kAR ARFAAFAA_ () DA
A CONTINUACION:
TOTAL A PAGAR EN PESOS $rrxxxxxxg8 402 331.00
\_ J
EN M CALI DAD DE TOVADOR DE LA POLI ZA REFERENCI ADA EN ESTA CARATULA, MANI FI ESTO EXPRESAMVENTE, QUE HE TENIDO A M DI SPCSI O ON, EL TEXTO DE LAS CONDI Cl oEsS )
GENERALES DE LA POLI ZA. MANI FI ESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO DE NEGOCI ACION DE LA POLI ZA, ME HAN S| DO ANTI Cl PADAVENTE EXPLI CADAS POR LA ASEGURADORA
Y/ O POR EL | NTERVEDI ARl O DE SEGUROS LAS EXCLUSI ONES Y EL ALCANCE O CONTENI DO DE LA COBERTURA DE LA POLI ZA Y DE LAS GARANTI AS, Y EN VI RTUD DE TAL
ENTENDI M ENTO, LAS ACEPTO Y DECI DO TOMAR LA POLI ZA DE SEGUROS AQUI CONTENI DA. )
SOMOS GRANDES CONTRIBUYENTES Y AGENTES DE RETENCION, SEGUN RESOLUCION 2509 DE DICIEMBRE 3 DE 1993.
EL PRESENTE DOCUMENTO SE EMITEEN BOGOTAD.C ALOS 15  DIAS DEL MES DE FEBRERO DEL ANO 2013
(f‘ﬁ_ [’/5
FIRMA AUTORIZADA EL TOMADOR
/ DISTRIBUCION DEL COASEGURO INTERMEDIARIOS \
cODIGO COMPARIA % PARTICIPACION PRIMA CODIGO TIPO NOMBRE % PARTICIPACION
33238 Agenci a KI' T AGENCI A DE SEGURCS LTD 100. 00
J

B6B7E555B7FF801

@
Direcci6n Calle 12 B No. 9-33, oficinas 211 y 312, Bogoté D.C. Horario de atencien lunes a visinés B s &M aa3 Gy a8 S5, a 4 p.m. correo

xacolpatria.co

CONVENIO BANCOLOMBIA 32522  Linea integral de Atencion al cliente Teléfonos (57-1) 4235757 en Bogota y 018000512620 para el resto del pais o #247 o si lo prefiere a la direccion electronica

servicioalcliente
com Telefonos 337 48 81 -

313499 80 23
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. AXA COLPATRIA SEGUROS S.A.
- 860.002.184-6

AR COLPATRIA

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL POLIZA No0.8001056130

/CERTIFICADO DE: EXPEDICION HOJA ANEXA No. 1 )
TOMADOR  COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES CIUDAD BOLIVAR NIT 800.089.509-1
DIRECCION CALLE 59 N 48 12 SUR, BOGOTA D.C, CUNDINAMARCA TELEFONO 7158194
ASEGURADO  COOPERATIVA DE TRANSPORTADORES CIUDAD BOLIVAR NIT 800.089.509-1
DIRECCION CALLE 59 N 48 12 SUR, BOGOTA D.C, CUNDINAMARCA TELEFONO 7158194
BENEFICIARIO TERCEROS AFECTADOS ce 0
DIRECCION  *, TERRITORIO NACIONAL, TERRITORIO NACIONAL TELEFONO /T
SEGUROS COLPATRIA S. A. RENUEVA LA PRESENTE PCLI ZA SEGUN COMUNI CACI ON ENVI ADA POR EL | NTERVEDI ARI O. FORMA PARTE | NTEGRANTE DE LA

POLI ZA LAS CONDI Cl ONES GENERALES Y PARTI CULARES ADJUNTAS P-1600 APLI CA MODI FI CACI ON 20/ 10/ 05. DOCUMENTOS ADJUNTOS: LI STADO DE

VEHI CULOCS ASEGURADOS Y CARNET DE CADA VEH CULO.

PLACAS: 105 VEHI CULCS.

CERTI FI CADO: 000

\I]EMNTE) II§|IE ;(?]I.ESSENTE CERTI FI CADO REALI ZANDO EL PRI MER COBRO CUATRI MESTRAL COWMPRENDI DO ENTRE EL 08 DE FEBRERO DE 2013 HASTA EL 08 DE
/

servicioalcliente@axacolpatria.co Usuario LIPAEZH

Direcci6n Calle 12 B No. 9-33, oficinas 211y 312, Bogota D.C. Horario de atencion lunes a viernes de 9 a.m a 12 pm y de 1 p.m. a4 p.m. correo electro com Telefonos 337 48 81 - SISE-U-002-0
313499 80 23

(N
“ || || “ ‘“ CONVENIO BANCOLOMBIA 32522  Linea integral de Atencion al cliente Teléfonos (57-1) 4235757 en Bogota y 018000512620 para el resto del pais o #247 o si lo prefiere a la direccion electrénica

B6B7ES55B7FF801



‘ suc. RAMO POLIZA No. W

: AXA COLPATRIA SEGUROS S.A.
: 8600021846 \ 4 |15 8001056130 J

AR COLPATRLA,

CONVENIO DE PAGO DE PRIMAS
ANEXO NUMERO 1 QUE FORMA PARTE INTEGRANTE DE LA POLIZA

EN VIRTUD DE LA FORMA DE PAGO DE PRIMAS CONVENIDA EN LA SOLICITUD DEL SEGURO, EN LA CARATULA
Y CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA ARRIBA DETALLADA, SE DEJA EXPRESA CONSTANCIA POR MEDIO
DEL PRESENTE ANEXO QUE LAS OBLIGACIONES DEL PAGO DE PRIMA POR PARTE DEL ASEGURADO SERAN
REALIZADAS EN LAS FECHAS Y POR LOS CORRESPONDIENTES VALORES DETALLADOS EN EL SIGUIENTE
CUADRO.

s N

VALOR TOTAL DE LA PRIMA INICIAL : $**8, 402, 331. 24
VALOR TOTAL DE LA PRI MA PAGADA : $**8, 402, 331. 24
FORVA DE PAGO CONVENI DA : CONVENI OS DE PAGO 60 DI AS | NTERVEDI ARI OS

PLAN DE PAGOS

\ J
SEGUN EL ARTICULO 1068 DEL CODIGO DE COMERCIO, EL PAGO DE LA PRIMERA PRIMA O FRACCION
CONVENIDA PARA SU PAGO ES CONDICION INDISPENSABLE PARA LA INICIACION DE LA VIGENCIA DEL
SEGURO. LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA DE LA POLIZA O FRACCION CONVENIDA POSTERIORES A LA
PRIMERA Y UNA VEZ TRANSCURRIDO EL PLAZO DE GRACIA DE ( 30 ) TREINTA DIAS CALENDARIO TAL COMO
SE DEFINE EN LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
CONTRATO.

EN M CALIDAD DE TOVADOR DE LA POLI ZA REFERENCI ADA EN ESTA CARATULA, MANI FI ESTO EXPRESAMENTE, QUE HE TENI DO A
M DI SPCSICION, EL TEXTO DE LAS CONDI Cl ONES GENERALES DE LA POLI ZA. MANI FI ESTO ADEMAS, QUE DURANTE EL PROCESO
DE NEGOCIACION DE LA POLIZA, ME HAN SIDO ANTICl PADAMENTE EXPLI CADAS POR LA ASEGURADORA Y/ O POR EL
I NTERVEDI ARl O DE SEGUROS LAS EXCLUSIONES Y EL ALCANCE O CONTENIDO DE LA COBERTURA DE LA POLIZA Y DE LAS
GARANTI AS, Y EN VI RTUD DE TAL ENTENDI M ENTO, LAS ACEPTO Y DECI DO TOVAR LA POLI ZA DE SEGURCS AQUI CONTENI DA.

SE FIRMA EN BOGOTAD.C EN FEBRERO 15 DE 2013

e ﬂ —
AXA COLPATRIA SEGURCS S. A EL ASEGURADO

servicioalcliente@axacolpatria.co

Direccion Calle 12 B No. 9-33, oficinas 211 y 312, Bogota D.C. Horario de atencion lunes a viernes de 9 a.m a 12 pm y de 1 p.m. a 4 p.m. correo 6 com Telefonos 337 48 81 -
313 499 80 23

B6B7ES55B7FF801
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6/9/22, 15:15 Correo: Juzgado 25 Civil Circuito - Bogota - Bogota D.C. - Outlook

RE: RADICADO: 11001310302520210042800

Dionisio Araujo <dionisioaraujo@hotmail.com>

Mar 6/09/2022 10:04 AM

Para: Juzgado 25 Civil Circuito - Bogota - Bogota D.C. <ccto25bt@cendoj.ramajudicial.gov.co>
CC: jammerhernandez@gmail.com <jammerhernandez@gmail.com>;Luisa Fernanda Nifio Carrillo
<luisanino.legal@Outlook.com>

SENOR

JUEZ 25 CIVIL CIRCUITO

BOGOTA

VERBAL

DTE: MARIA YOLANDA TOCUA y GEOVANNY ANDRES LEON TOCUA

DDO: WILMER ANDRES GONZALEZ MUNOZ, AXA COLPATRIA SEGUROS S.A y otros
RAD 11001310302520210042800

En mi condicidén de apoderado especial de la demandada AXA COLPATRIA SEGUROS SA de conformidad con la
documental aportada al expediente, y estando dentro de la oportunidad legal, respetuosamente me dirijo al
despacho con el fin de contestar la demanda en referencia solicitando desde ya que en relacidn con mi mandante
se nieguen todas las pretensiones propuestas con base en las excepciones que mds adelante expondré.

INTERVENCION LIMINAR — NULIDAD POR INDEBIDA NOTIFICACION

Como introduccioén sefialo al Despacho que a la fecha no se ha recibido notificacidn en debida forma y con el lleno
de los requisitos de Ley de la demanda propuesta en contra nuestra, pues si bien el 11/08/2022 se recibié de
manos del apoderado del demandante correo con copia del auto admisorio y de la demanda primigenia, no
allegd los anexos correspondientes ni las pruebas adosadas, y el vinculo a través del cual se comartié esa
informacidon no se podia abrir, cdmo bien se le dijo en respuesta al correo recibido.

Dionisio Araujo Angulo
Oficina de Abogados

Cra 19 # 114-65 oficina 311
tels 57 1 8050477
www.dionisioaraujo.com
Bogotd, Colombia

Este correo puede contener informacion confidencial, reservada con ocasién de la relacidn cliente - abogado.
This e-mail might contain confidential information, reserved due client - attorney relationship.

De: Dionisio Araujo

Enviado el: martes, 23 de agosto de 2022 4:19 p. m.

Para: ccto25bt@cendoj.ramajudicial.gov.co

CC: jammerhernandez@gmail.com; luisa fernanda nifio carrillo <luisanino.legal@outlook.com>
Asunto: RADICADO: 11001310302520210042800

Sefiores
JUZGADO VEINTICINCO CIVIL DEL CIRCUITO DE BOGOTA
E.S.D.

ASUNTO: PROCESO VERBAL

DEMANDANTE: MARIA YOLANDA TOCUA y GEOVANNY ANDRES
LEON TOCUA

DEMANDADOS: WILMER ANDRES GONZALEZ MUNOZ, MARIA DEL

https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQKADKONGUWMGQ1LTQ20WYtNDIyNS05ZTexLTk2ZWNmMZTK2YjI2MwAQAN4Y3HX4HEEqh7VeA7oNulM...  1/2


https://nam02.safelinks.protection.outlook.com/?url=http%3A%2F%2Fwww.dionisioaraujo.com%2F&data=05%7C01%7Cccto25bt%40cendoj.ramajudicial.gov.co%7C4b7f07929f38476c76d308da90191783%7C622cba9880f841f38df58eb99901598b%7C0%7C0%7C637980734724398344%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000%7C%7C%7C&sdata=4MepoNUuTx0EFrG9gnZWueFikObgSqCgCjdZXdGTqtI%3D&reserved=0

6/9/22, 15:15 Correo: Juzgado 25 Civil Circuito - Bogota - Bogota D.C. - Outlook

CARMEN MUNOZ, GILBERTO CASTRO, COOPERATIVA DE
TRANSPORTADORES BOLIVAR LTDA — GRUPO EMPRESARIAL
COOTRANSBOLIVAR LTDA. EN LIQUIDACION y AXA COLPATRIA
SEGUROS S.A.

RADICADO: 11001 31 03 025 2021 00428 00

Sefor Juez

Como apoderado designado por Axa Colpatria para defender sus intereses en este proceso, habiendo recibido
noticia de notificacién al buzén de notificaciones por el sefior apoderado de la parte demandante, sin acceso
completo a los documentos de traslado, por correo de fecha 10 de agosto del afio que avanza, imposibilidad de
acceder a los documentos anexos al correo que afirmo bajo juramento, adjunto a este correo poder que me ha
sido conferido por la Secretaria General de la demandada, y certificado de existencia expedido por la
Superfinanciera, rogando al Despacho se surta la notificacién en debida forma, esto es con permisidén de acceso
completo al expediente digital, en especial a los anexos de la demanda y al auto admisorio, a través de este buzén
de notificaciones que es el que tengo registrado ante el Registro Nacional de Abogados, Mi celular, para efectos
de coordinacién, es 3108688853

Del sefor Juez

Del sefior Juez

DIONISIO ENRIQUE ARAUJO ANGULO
C.C. 80502749
T.P. 86.226 CSJ

Dionisio Araujo Angulo
Oficina de Abogados

Cra 19 # 114-65 oficina 311
tels 57 1 8050477
www.dionisioaraujo.com
Bogota, Colombia

Este correo puede contener informacion confidencial, reservada con ocasidon de la relacion cliente - abogado.
This e-mail might contain confidential information, reserved due client - attorney relationship.

https://outlook.office.com/mail/inbox/id/AAQKADKONGUWMGQ1LTQ20WYtNDIyNS05ZTexLTk2ZWNmMZTK2YjI2MwAQAN4Y3HX4HEEqh7VeA7oNulM...  2/2


https://nam02.safelinks.protection.outlook.com/?url=http%3A%2F%2Fwww.dionisioaraujo.com%2F&data=05%7C01%7Cccto25bt%40cendoj.ramajudicial.gov.co%7C4b7f07929f38476c76d308da90191783%7C622cba9880f841f38df58eb99901598b%7C0%7C0%7C637980734724398344%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000%7C%7C%7C&sdata=4MepoNUuTx0EFrG9gnZWueFikObgSqCgCjdZXdGTqtI%3D&reserved=0

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
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(e COLPATRIA

SEGUROS

20/10/05-1306-P-15-P1601 OCTUBRE/2005

POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL POR
LESIONES CORPORALES A PASAJEROS EN VEHICULOS DE SERVICIO
PUBLICO DE TRANSPORTE TERRESTRE

CONDICIONES GENERALES

CAPITULOI AMPAROS Y EXCLUSIONES

SEGUROS COLPATRIA S.A., QUE EN ADELANTE
SE DENOMINARA COLPATRIA, INDEMNIZARA
CON SUJECION A LAS CONDICIONES DE LA
PRESENTE POLIZA LOS PERJUICIOS QUE POR
RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL
INCURRA EL TOMADOR O ASEGURADO,
CAUSADOS DIRECTA Y EXCLUSIVAMENTE POR
ACCIDENTE DE TRANSITO CON EL VEHICULO
ASEGURADO DESTINADO AL DESARROLLO DE LA
ACTIVIDAD DE TRANSPORTE PUBLICO
TERRESTRE DE PASAJEROS, SIN EXCEDER LOS
LIMITES POR PASAJERO Y EL LIMITE GLOBAL, DE
ACUERDO CON LOS SIGUIENTES AMPAROS
EXPRESAMENTE CONSIGNADOS EN LA
CARATULA DE ESTA POLIZA O EN SUS ANEXOS,
SALVO LO DISPUESTO EN LA CONDICION 1.5
“EXCLUSIONES”:

A
B
C

MUERTE ACCIDENTAL

INCAPACIDAD TEMPORAL
INCAPACIDAD PERMANENTE

D) GASTOSMEDICOS

E) AMPARO DE PROTECCION PATRIMONIAL
F) PERJUICIOS MORALES

G) GASTOSDEDEFENSA

CON BASE EN LO DISPUESTO EN EL ART. 4 DE LA
LEY 389 DE 1997, LA RESPONSABILIDAD CIVIL
CONTRACTUAL AMPARADA EN ESTA POLIZA, SE
REFIERE A HECHOS ACAECIDOS DURANTE LA
VIGENCIA DE ESTE SEGURO, SIEMPRE QUE LA
RECLAMACION DEL DAMNIFICADO AL ASEGURADO
O A COLPATRIA SE EFECTUE DENTRO DE LOS DOS
(2) ANOS SIGUIENTES A DICHA OCURRENCIA.

EL SEGURO TIENE COMO OBJETO EL
RESARCIMIENTO DE LA VICTIMA O SUS
CAUSAHABIENTES, LOS CUALES SE
CONSTITUYEN EN BENEFICIARIOS DEL SEGURO
Y TIENEN ACCION DIRECTA PARA RECLAMAR LA
INDEMNIZACION A COLPATRIA, SIN PERJUICIO DE
LAS PRESTACIONES QUE DEBA RECONOCER
DIRECTAMENTE EL ASEGURADO.

1. AMPAROS
1.1 RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL

111 MUERTE ACCIDENTAL

CUBRE LOS PERJUICIOS CAUSADOS POR EL
FALLECIMIENTO DE UN PASAJERO, A
CONSECUENCIA DEL ACCIDENTE DE TRANSITO
AMPARADO, SIEMPRE QUE SUCEDA DENTRO DE
LOS CIENTO OCHENTA (180) DIAS SIGUIENTES
CONTADOS A PARTIR DE LA OCURRENCIA DEL
MENCIONADO ACCIDENTE.

ESTE AMPARO OPERA EN EXCESO DE LAS
PRESTACIONES OTORGADAS POR EL SEGURO
OBLIGATORIO DE ACCIDENTES DE TRANSITO
(SOAT).
1.1.2  INCAPACIDAD TEMPORAL

CUBRE LOS PERJUICIOS CAUSADOS POR LA
DISMINUCION TRANSITORIA DE LA CAPACIDAD
LABORAL DEL PASAJERO, QUE LE IMPIDE
DESARROLLAR LA ACTIVIDAD LABORAL QUE
DESEMPENABA, A CONSECUENCIA DE UN
ACCIDENTE AMPARADO, DEBIDAMENTE
CALIFICADA POR LA JUNTA MEDICA O EL MEDICO
CALIFICADOR, CONFORME A LAS NORMAS
VIGENTES AL MOMENTO DEL ACCIDENTE.

COLPATRIA INDEMNIZARA UNICAMENTE A
AQUELLOS PASAJEROS QUE ACREDITEN LA
INCAPACIDAD MEDICA Y DEMUESTREN,
MEDIANTE CUALQUIER PRUEBA LEGAL, QUE
ESTAN DEVENGANDO, EN LA FECHA DEL
ACCIDENTE DE TRANSITO, UN INGRESO POR
RENTA DE TRABAJO Y SE PAGARA UNA RENTA
DIARIA, EQUIVALENTE A UN DIA LABORAL, HASTA
POR 180 DIAS, PERO SIN EXCEDER EL LIMITE
ASEGURADO. EN CASO DE MODIFICACION DE LA
CALIFICACION DE ESTA INCAPACIDAD A
PERMANENTE SE DEDUCIRA CUALQUIER SUMA



PAGADA EN EXCESO DE LOS PRIMEROS
NOVENTA (90) DIAS INDEMNIZADOS BAJO ESTE
AMPARO.

1.1.3 INCAPACIDAD PERMANENTE

CUBRE LOS PERJUICIOS CAUSADOS POR LA
DISMINUCION IRREPARABLE, TOTAL O PARCIAL,
DE LA CAPACIDAD LABORAL DEL PASAJERO, A
CONSECUENCIA DE UN ACCIDENTE DE
TRANSITO, SIEMPRE QUE ESTA OCURRA
DENTRO DE LOS CIENTO OCHENTA (180) DIAS
SIGUIENTE AL ACCIDENTE DE TRANSITO
DEBIDAMENTE CALIFICADA  POR LA JUNTA
MEDICA O EL MEDICO CALIFICADOR, CONFORME
A LAS NORMAS VIGENTES AL MOMENTO DEL
ACCIDENTE.

COLPATRIA PAGARA LA INDEMNIZACION POR
INCAPACIDAD PERMANENTE APLICANDO AL
VALOR ASEGURADO INDIVIDUAL MAXIMO, EL
PORCENTAJE DE PERDIDA DE CAPACIDAD
LABORAL DEL PASAJERO.

CUALQUIER SUMA PAGADA POR ESTE AMPARO
SERA DESCONTADA DE LA INDEMNIZACION POR
MUERTE  ACCIDENTAL SUBSIGUIENTE A LA
DECLARACION DE INCAPACIDAD PERMANENTE,
CUANDO A ELLO HUBIERE LUGAR.

ESTE AMPARO OPERA EN EXCESO DE LAS
PRESTACIONES OTORGADAS POR EL SEGURO
OBLIGATORIO DE ACCIDENTES DE TRANSITO
(SOAT).

ASi MISMO, COLPATRIA EN CASO DE
INDEMNIZACION DE INCAPACIDAD PERMANENTE
SUBSIGUIENTE AL PAGO DE LA INDEMNIZACION
DE INCAPACIDAD TEMPORAL, DESCONTARA
CUALQUIER SUMA PAGADA EN EXCESO DE LOS
PRIMEROS 90 DIAS INDEMNIZADOS POR
CONCEPTO DEL AMPARO DE INCAPACIDAD
TEMPORAL.

1.1.4 GASTOS MEDICOS

CUBRE LOS GASTOS MEDICOS QUE HAYA
TENIDO QUE REALIZAR EL PASAJERO PARA LA
RECUPERACION DE LAS LESIONES
CORPORALES, CAUSADAS POR UN ACCIDENTE
DE TRANSITO AMPARADO, TALES COMO
TRATAMIENTOS MEDICOS, QUIRURGICOS,
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FARMACEUTICOS U HOSPITALARIOS
ABSOLUTAMENTE ESENCIALES O NECESARIOS.

ESTE AMPARO OPERA EN EXCESO DE LAS
PRESTACIONES OTORGADAS POR EL SISTEMA
GENERAL DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD, EL
SISTEMA GENERAL DE RIESGOS
PROFESIONALES Y EL SEGURO OBLIGATORIO DE
ACCIDENTES DE TRANSITO (SOAT).

1.2 AMPARO DE PROTECCION PATRIMONIAL

CON SUJECION A LOS TERMINOS, CONDICIONES
Y LIMITES DE VALOR ASEGURADO CONVENIDO
EN LA PRESENTE POLIZA, ESTE SEGURO
INDEMNIZARA LOS PERJUICIOS MATERIALES
ORIGINADOS EN ACCIDENTES DE TRANSITO,
CUANDO EL CONDUCTOR DEL VEHICULO
ASEGURADO SE ENCUENTRE BAJO EL INFLUJO
DE BEBIDAS EMBRIAGUANTES O DESATIENDA
LAS SENALES DE TRANSITO.

1.3 PERJUICIOS MORALES

CON SUJECION A LOS TERMINOS Y LIMITES
CONSIGNADOS EN LA PRESENTE POLIZA
COLPATRIA INDEMNIZARA LOS PERJUICIOS
MORALES ENTENDIDOS COMO LAS ANGUSTIAS O
TRASTORNOS PSIQUICOS, IMPACTOS
SENTIMENTALES O AFECTIVOS.

1.4 GASTOS DE DEFENSA

COLPATRIA INDEMNIZARA LOS GASTOS EN QUE
INCURRA EL ASEGURADO POR CONCEPTO DE
HONORARIOS PROFESIONALES DE ABOGADOS, QUE
LO APODEREN EN EL PROCESO PENAL, CIVIL O
INCIDENTE DE REPARACION INTEGRAL, QUE SE
INICIE COMO CONSECUENCIA DIRECTA'Y EXCLUSIVA
DE LESIONES CULPOSAS Y/U HOMICIDIO CULPOSO
EN ACCIDENTE DE TRANSITO, CAUSADO POR EL
ASEGURADO CON EL VEHICULO DESCRITO EN LA
CARATULA DE LA POLIZA, HASTA LOS LIMITES
PACTADOS EN SALARIOS MINIMOS LEGALES
DIARIOS, DE ACUERDO CON LAS TARIFAS DE
COLPATRIA QUE SE ENCUENTREN VIGENTES AL
MOMENTO DE LA OCURRENCIA DEL SINIESTRO.

ES CONDICION NECESARIA PARA QUE OPERE
ESTE AMPARO QUE LOS APODERADOS DEL
ASEGURADO, HAYAN SIDO PREVIAMENTE
APROBADOS POR COLPATRIA, Y QUE EL
ASEGURADO NO AFRONTE EL PROCESO SIN LA



APROBACION DE COLPATRIA. ESTE AMPARO
OPERA POR REEMBOLSO.

ESTE AMPARO ES INDEPENDIENTE DE LOS
DEMAS OTORGADOS POR ESTE SEGURO Y, POR
CONSIGUIENTE, NINGUNA INDEMNIZACION
PUEDE SER INTERPRETADA COMO ACEPTACION
TACITA DE RESPONSABILIDAD DE COLPATRIA.

PARA EFECTOS DE ESTE AMPARO SE CONVIENE
QUE EL VALOR DEL SALARIO MINIMO DIARIO
LEGAL VIGENTE PARA LA LIQUIDACION DE TODAS
LAS ACTUACIONES SERA EL QUE CORRESPONDA
AL DE LA FECHA DE OCURRENCIA DEL SINIESTRO
AMPARADO POR ESTE SEGURO.

REQUISITOS PARA OBTENER LA INDEMNIZACION
DEL PRESENTE AMPARO:

EL INTERESADO (TOMADOR O ASEGURADO,
SEGUN EL CASO) DEBERA SUMINISTRAR LOS
MEDIOS PROBATORIOS A SU ALCANCE, EN
ESPECIAL LOS SIGUIENTES:

A. COPIA DEL CONTRATO DE PRESTACION DE
SERVICIOS.

B. CONSTANCIA EXPEDIDA POR EL ABOGADO
DE LOS PAGOS QUE HUBIERE RECIBIDO DEL
ASEGURADO, POR CONCEPTO DE LOS
HONORARIOS PROFESIONALES PACTADOS.

C. CONSTANCIA DEL RESPECTIVO JUZGADO U
ORGANO COMPETENTE CON INDICACION DE LA
ACTUACION SURTIDA CON PRESENCIA DEL
ABOGADO.

PARAGRAFO: COSTAS DEL PROCESO: ASI MISMO
COLPATRIA INDEMNIZARA LAS COSTAS DEL
PROCESO QUE LA VICTIMA O SUS
CAUSAHABIENTES PROMUEVAN EN SU CONTRA
O LA DEL ASEGURADO CON LAS SALVEDADES
SIGUIENTES:

1. SI LA RESPONSABILIDAD PROVIENE DE
HECHO DOLOSO O EXCLUIDO.

2. S| EL ASEGURADO AFRONTA EL PROCESO
CONTRA ORDEN EXPRESA DE COLPATRIA.

3. SI LOS PERJUICIOS OCASIONADOS A
TERCEROS EXCEDEN EL LIMITE ASEGURADO,
COLPATRIA SOLO  RESPONDERA POR LAS
COSTAS EN PROPORCION A LA CUOTA QUE LE
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CORRESPONDA EN LA INDEMNIZACION.

EL LIMITE ASEGURADO PARAESTA COBERTURA
ES EXIGIBLE SIEMPRE Y CUANDO HAYA LUGAR A
PAGO DE INDEMNIZACION BAJO LA POLIZA' Y
APLICABLE POR CADA SINIESTRO QUE DE
ORIGEN A LA INICIACION DE LA ACCION PENAL,
CIVIL O INCIDENTE DE REPARACION INTEGRAL,

SIN IMPORTAR EL NUMERO DE VICTIMAS,
LESIONADOS, QUERELLANTES O
DEMANDANTES.

15 EXCLUSIONES

COLPATRIA QUEDARA LIBERADA DE TODA
RESPONSABILIDAD BAJO EL PRESENTE
CONTRATO DE SEGURO CUANDO AL MOMENTO
DEL ACCIDENTE SE PRESENTE UNO O VARIOS
DE LOS SIGUIENTES HECHOS O
CIRCUNSTANCIAS:

A. DOLOOCULPAGRAVE.

B. ENCONTRARSE EL CONDUCTOR DEL
VEHICULO ASEGURADO, BAJO EL INFLUJO DE
SUSTANCIAS PSICOACTIVAS, O DE CUALQUIER

SUSTANCIA QUE PRODUZCA  DEPENDENCIA
FISICA O SIQUICA.
C. DELITOS QUE ATENTEN CONTRA LA

SEGURIDAD DEL ESTADO O LOS PODERES Y
AUTORIDADES DEL MISMO, TERRORISMO,
ACTOS TERRORISTAS Y SECUESTRO.

D. EL VEHICULO SEA CONDUCIDO SIN LA
DEBIDA AUTORIZACION DEL PROPIETARIO O DE
LA EMPRESA AFILIADORA.

E. CUANDO EL VEHICULO ASEGURADO SE
ENCUENTRE ESTACIONADO, EN PARQUEADERO
O EN CUALQUIER SITIO CON EL PROPOSITO DE
MANTENERLO FUERA DE LA RUTA O SERVICIO
TEMPORALMENTE.

F. TRANSPORTE DE SUSTANCIAS O
ELEMENTOS EXPLOSIVOS O CORROSIVOS,
MERCANCIAS AZAROSAS OINFLAMABLES.

G. USO DISTINTO AL E