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Seriores:
JUZGADO 16 DE PEQUENAS CAUSAS Y COMPETENCIAS MULTIPLES DE
BARRANQUILLA
E. S. D.

Ref.: PROCESO DECLARATIVO VERBAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL
CONTRACTUAL.

DEMANDANTE: YAZUMARY PEREIRA BOSSA

DEMANDADOS: BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A

RADICACION: 2019-000135-00

DANIEL GERALDINO GARCIA, mayor de edad, vecino y domiciliado en la ciudad de
Barranquilla, identificado con cédula de ciudadania N° 72.008.654 de Barranquilla,
abogado en ejercicio, portador de la tarjeta profesional No 120.523 del C.S.J., en mi
condicion de apoderado judicial de la Compania BBVA SEGUROS DE VIDA
COLOMBIA S.A., de conformidad con el poder obrante en el pagindrio, mediante el

presente escrito y dentro del término procesal correspondiente, concurro ante su despacho
para dar CONTESTACION A LA DEMANDA de la referencia, en los siguientes términos:

| I  DESIGNACION DE LA ASEGURADORA DEMANDADA |

Funge como DEMANDADA, la sociedad BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A.,
sociedad comercial identificada con N.I.T. 800.240.882-0, con domicilio principal en la
ciudad de Bogotda, y sede principal en la carrera 15 N.° 95 - 65 Piso 6, Edificio BBVA, en la
misma ciudad.

Como representante legal judicial de la precitada sociedad, figura la doctora ALEXANDRA
ELIAS SALAZAR, mayor de edad, identificada con cédula de ciudadania N° 53.139.838 de
Bogota, tal y como se acredita en el certificado de existencia y representacion legal expedido
por la Superintendencia Financiera de Colombia.

Il. PRONUNCIAMIENTO DE LOS HECHOS EN LOS QUE SE FUNDAMENTA LA
DEMANDA.

De conformidad con lo establecido en el numeral 2° del Articulo 96 del C.G.P, me refiero a
cada uno de los hechos de la demanda, en el mismo orden en que fueron propuestos a saber:

. Este hecho NO ME CONSTA, por hacer referencia a una solicitud de un crédito entre la
demandante, y un tercero ajenos a mi patrocinada, en tanto mi poderdante no se dedica al
mercado financiero, sino asegurador, por lo que deberd la parte actora demostrar lo
afirmado con los medios probatorios idoneos.

. Este hecho SE ADMITE, no obstante, cuando se suscribe una pdéliza grupo vida deudores,
junto con el anexo de la declaracion de asegurabilidad, el asegurado debe cumplir con el
deber de evitar reticencias, por ser el contrato de seguro un contrato de ubérrima buena fe,
por lo que hay que aclarar que al momento en que la senora YAZUMARY PEREIRA
suscribio la declaracion de asegurabilidad, el 15 de agosto de 2013, no fue sincera al
momento de declarar el estado del riesgo, es decir omitié informacion sobre su estado de
salud, por lo que incurrio en reticencia.
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Lo anterior, se sustenta en que el demandante para el 2012 y antes de agosto de 2013,
padecia o habia padecido de VARIAS PATOLOGIAS ANTES DE SUSCRIBIR LA
DECLARACION DE ASEGURABILIDAD, como se sustenta en la historia clinica de
SINERGIA SALUD, y que a continuacion se hace referencia a las enfermedades descritas
en ella y no reportadas a mi representada:

Otros tipos de enfermedades de Alzheimer- 9 de enero de 2013

Dispepsia- 28 de noviembre de 2012

Dismenorrea- 28 de noviembre de 2012

Trastorno de ansiedad no especificado — 10 de septiembre de 2012

Hiperlipidemia no especificada-10 de septiembre de 2012

Leiomioma del utero- 21 de febrero de 2013

Trastorno Mixto de Ansiedad y depresion- 21 de febrero de 2013: Incluso en el dictamen
de pérdida de capacidad laboral la depresion de la demandante se tuvo en
cuenta para la calificacion.

Nodulos de cuerdas vocales- 30 de marzo de 2013

Aumento anormal de peso - 30 de marzo de 2013

Enfermedad inflamatoria créonica del titero- - 30 de marzo de 2013

Dermatitis alérgica no especificada- - 30 de marzo de 2013

Ademads, también en el “Dictamen N° 22415 expedido por la JUNTA REGIONAL DE
INVALIDEZ DEL ATLANTICO” quedé establecido que desde mayo de 2013, la
demandante estaba en manejo psiquidtrico por la depresion que padecia:

Dictamen No. 22415 YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA

25/11/2016 FUNDAMENTOS DE HECHO: Femenina de 47 afios de edad, estado civil
casada, tiene 2 hijos, vive en casa propia, escolaridad profesional, ocupacién asesor
comercial. DX MOTIVO DE CALIFICACION: CONTROVERSIA DE PCL POR OTROS
TRASTORNOS DEPRESIVOS RECURRENTES, PSORIASIS NO
ESPECIFICADA.+GONARTROSIS Resumen del caso: Paciente con dx anotados, que
acumula 798 dias de incapacidad medica continua, en manejo medico psiquiatrico por
trastorno depresivo recurrente, desde mayo/2013 , medicada con escitalopram 10 1-1-0,
czlonac‘e;?arr_] gotas, presenta ademas psoriasis no especificada en manejo por

De lo precedente se vislumbra de forma evidente y palmaria la reticencia en que incurrié la
seniora YAZUMARY PEREIRA, porque a cada una de las preguntas que se le formularon
en el cuestionario que le formuloé la aseguradora, esta respondio que “NO” habia padecido
de ninguna afeccion, y reafirmo su respuesta al plasmar su firma y huella al final de la
declaracion de asegurabilidad, tal como se evidencia en la siguiente imagen:
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3. SE ADMITE, pero se precisa que sobre la obligacion de realizarle un examen médico al
asegurado, es una tesis alejada de la realidad contractual y juridica, pues precisamente
el codigo de comercio dispone a través del articulo 1158 que las companias
aseguradoras pueden prescindir de la realizacion de examenes médicos al potencial
asegurado, y en cambio podran realizar un cuestionario que se contiene en el documento
de solicitud de péliza que se llama DECLARACION DE ASEGURABILIDAD, entonces
tenemos de entrada que el procedimiento precontractual tiene sustento normativo en el
articulo que se cita, y aunado a ello ha tenido el respaldo jurisprudencial de la Corte
Suprema de Justicia- Sala de Casacion Civil., pues en sentencia SC2803-2016 del 4 de
marzo de 2016, con M.P. Fernando Giraldo Gutiérrez, en donde se consagro lo
subsiguiente:

“(...) Aunque esa exposicion puede ser espontanea, cuando se inquiere en general por el

«estado del riesgo» al momento del contrato, el asegurador cuenta con la facultad
de provocarla mediante un cuestionario sobre puntos que lo concreten. (...)

De todas maneras, en lo que se refiere al «seguro de vida», el articulo 1158 previene que
«aunque el asegurador prescinda del examen médico, el asegurado no podra
considerarse exento de las obligaciones a que se refiere el articulo 1058 ni de
las sanciones a que su infraccion dé lugar».

Por lo tanto, el asegurado es el sujeto indicado para conocer su estado de riesgo, es decir
el estado de salud, y no es obligacion de la aseguradora practicar algiin examén médico
porque esta es una potestad que puede ejercer o no.

o Torres del Atlantico
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4. Este hecho SE ADMITE, y se agrega que el dictamen quedo en firme el 25 de enero de

2017, tal como consta en el “Oficio 0212-17 expedido por la Junta Regional de
Calificacion del Atlantico”, que se adjunta con esta contestacion. En este orden de ideas,
se tiene que el siniestro, es decir, la realizacion del riesgo asegurado, es la incapacidad
total y permanente de la demandante, es decir, es el hecho que dio base a la presente
accion, esto teniendo en cuenta que la jurisprudencia establece que, en el articulo 1081
del codigo de comercio cuando hace referencia al hecho que da base a la accion, debe
entenderse este como el siniestro. Aclarado lo anterior, la fecha del siniestro fue el 25 de
enero de 2017. Por lo tanto como la prescripcion ordinaria es de 2 anos, quiere decir que
la accion civil derivada de la poliza niimero 0110043 prescribié el 25 de enero de 2019,
no obstante, la demanda fue presentada el 27 de febrero de 2017, tal como consta en el
acta de reparto, por lo que en conclusion el término de prescripciéon para impetrar la
presente demanda ya habia prescrito.

. Este hecho NO ME CONSTA, puesto que no se aporté ningun medio probatorio
tendiente a demostrar el reconocimiento de una pension de invalidez.

. Este hecho NO ME CONSTA, puesto que mi representada es una persona distinta al
banco acreedor, en tanto mi poderdante no se dedica al mercado financiero, sino
asegurador, por lo que deberd la parte actora demostrar lo afirmado con los medios
probatorios idoneos.

. Este hecho SE ADMITE, la aseguradora profirio OBJECION el 21 de marzo de 2017,
por existir NULIDAD RELATIVA DEL CONTRATO DE SEGURO POR VICIOS
COETANEOS A SU CELEBRACION POR RETICENCIA EN LA DECLARACION
DEL ESTADO DEL RIESGO, de conformidad con lo establecido en el Articulo 1.058 del
Cédigo de Comercio, y con sustento en la historia clinica del demandante, que da cuenta
de patologias anteriores al diligenciamiento de la correspondiente declaracion de
asegurabilidad, y que no fueron declaradas a la aseguradora por parte del tomador de
manera sincera y veraz.

Por lo que no habia, ni hay lugar a garantizar el saldo insoluto de una obligacion,
puesto que la demandante fue reticente, de este modo si el asegurado hubiese declarado
la verdad de su estado de riesgo, la compania pudo establecer una prima mds onerosa, o
rechazar el seguro, pero en este caso al omitir informacion sobre su estado de salud, se
emitio una poliza como un riesgo normal, pese a que la demandante habia sido
reticente, y por tanto hay lugar a la aplicacion del articulo 1058 del Codigo de Comercio,
que dispone que la consecuencia juridica de la reticencia, es la nulidad relativa del
contrato de seguro.

. Este hecho NO SE ADMITE, puesto que, el asegurador no tiene la obligacion de realizar
examenes médicos al asegurador, puesto que, estd de por medio, el deber de informacion
del asegurado, en tanto, el asegurador no puede inspeccionar cada uno de los riesgos por
el cardcter masivo de la actividad asegurado, y en todo caso, el articulo 1158 del cédigo
de comercio establece que auin si el asegurador no realiza examenes médicos, el
asegurado debe cumplir con sus deberes de lealtad y transparencia, de modo que las
sentencia de tutela que contradicen esto, no tienen en cuenta la sentencia C-232 de 1997
a la que no se ha aplicado ninguna excepcion de constitucionalidad, y la cual sostiene
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las razones por las que se morigera el deber de inspeccion del riesgo de las
aseguradoras.

| III. CON RESPECTO A LAS PRETENSIONES DE LA DEMANDA. |

Por carecer de sustento fdctico, juridico y probatorio, manifiesto que me opongo a todas
y cada una de las pretensiones de la demanda; no obstante, lo anterior, me refiero
en particular a cada una de ellas, en los siguientes términos:

Declarativas: ‘

1. Me opongo expresamente por cuanto pese a que existe una poliza vida grupo deudores, a
cargo de BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A, no se ha generado obligacion de
ninguna indole derivada del contrato de seguro plasmado en la POLIZA DE SEGURO
DE VIDA GRUPO DEUDORES No. 0110043 que ampara la obligacién No.
00130098009600114382, por presentarse la NULIDAD RELATIVA DEL CONTRATO
DE SEGURO (Art. 1.058 del Cédigo de Comercio), por vicios coetdneos a su celebracion,
conforme serd expuesto en el correspondiente acdpite de excepciones de mérito, ademds
también opero el fenomeno de la PRESCRIPCION DE LAS ACCIONES DERIVADAS
DEL CONTRATO DE SEGURO DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN
EL ARTICULO 1.081 DEL CODIGO DE COMERCIO, NORMA DE CARACTER
IMPERATIVO.

2. Me opongo expresamente puesto que no existe incumplimiento del contrato de seguro, en
tanto, la aseguradora objeto la reclamacion por presentarse, NULIDAD RELATIVA
DEL CONTRATO DE SEGURO (Art. 1.058 del Cédigo de Comercio), por vicios
coetaneos a su celebracion, conforme serd expuesto en el correspondiente acdpite
exceptivo, y por tanto, no podra ser condenada al pago de ningiin valor derivado de/la
poliza de seguro expedida, ademds también opero el fenomeno de la PRESCRIPCION
DE LAS ACCIONES DERIVADAS DEL CONTRATO DE SEGURO DE
CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 1.081 DEL CODIGO
DE COMERCIO, NORMA DE CARACTER IMPERATIVO.

‘ Condenatorias:

3. Me opongo expresamente por presentarse, NULIDAD RELATIVA DEL CONTRATO DE
SEGURO (Art. 1.058 del Codigo de Comercio), por vicios coetdneos a su celebracion,
conforme serd expuesto en el correspondiente acdpite exceptivo, y por tanto, no podrd ser
condenada al pago de ningtn valor derivado de la poliza de seguro expedida. ademads
también operé el fenémeno de la PRESCRIPCION DE LAS ACCIONES DERIVADAS
DEL CONTRATO DE SEGURO DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN
EL ARTICULO 1.081 DEL CODIGO DE COMERCIO, NORMA DE CARACTER
IMPERATIVO.

4. Las costas procesales y agencias en derecho serdn tasadas y liquidadas conforme
establece el Codigo General del Proceso.
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IV. CON RESPECTO A LA ESTIMACION DE PERJUICIOS
EFECTUADA POR LA PARTE DEMANDANTE.

De conformidad con lo establecido en el Articulo 206 del C.G.P., me permito OBJETAR
la estimacion de perjuicios efectuada por la parte demandante.

Sobre el particular, es importante tener en cuenta que la doctrina y la jurisprudencia
colombianas, han sido uniformes en sefialar que el dano debe ser probado por quien lo
sufre, so pena que no proceda su indemnizacion, como punto de partida se puede anotar
que la jurisprudencia colombiana (Consejo de Estado, Seccion Tercera, 12 de febrero de
1.992, expediente 7177), invocando el texto del articulo 177 del Codigo de Procedimiento
Civil, ha sido enfdtica en afirmar que el legislador tiene establecido que “(...) incumbe a
las partes probar el supuesto de hecho que las normas consagran el efecto juridico que
ellas persiguen (...)”

No basta entonces, que en la demanda se hagan afirmaciones sobre la existencia del
dano, porque el demandante no puede limitarse, si quiere sacar avante su pretension, a
hacer afirmaciones sin respaldo juridico y probatorio, que por demds no pueden ser
valorados como si se trataran de hechos notorios o presumibles y no de situaciones cuya
comprobacion por mandato legal corresponde al demandante.

Con respecto a la DEMOSTRACION DE LA CAUSACION DEL DANO EMERGENTE,
ha sido suficientemente clara la H. Corte Suprema de Justicia, en los siguientes
términos:

“(...) En cuanto hace al danio emergente, aun cuando en el escrito con el que se inicié la
controversia, segun viene de verse, el actor solicito condenacion por los perjuicios
relacionados con "los gastos y erogaciones que ha tenido que efectuar”, lo cierto es que
en esa pieza no individualiza ni siquiera uno de los pagos que hubiese tenido que
realizar con su propio patrimonio para satisfacer alguna obligacion creada con ocasion
del suceso tragico de que fue victima, tal indeterminacion no se reduce a dicho libelo
sino que también se hace patente a lo largo de todo el proceso, donde tampoco brota la
menor evidencia que permita afirmar la indole y la cuantia de alguna erogacion que
aquél hubiese efectuado como consecuencia del accidente en cuestion. Ninguna
referencia concreta se hace, verbi gratia, a los dineros que haya tenido que sufragar en
materia de medicamentos, hospitalizaciones, curaciones, enfermeras, médicos,
tratamientos de diversa indole, etcétera, desde luego que por lo mismo tampoco se
menciona a los respectivos acreedores.... Por consiguiente, si en el acto introductorio el
actor no dijo cudles fueron, especificamente, los gastos que tuvo que afrontar a causa de
las lesiones que sufrio, y si de ese acto ni del proceso es dable establecer, a ciencia cierta,
la naturaleza y mucho menos la extension del dano emergente que pudo padecer es
evidente que no puede haber imposicion alguna por dicho concepto. (...)” Subrayado
fuera de texto.

En los mismos términos, la referida Corporacion en otra oportunidad anoto:

“...) El danio emergente. Como segtin los articulos 20. y 822 del C. de Co. lo relacionado
con los efectos de las obligaciones reguladas por la legislacion civil, son aplicables a los
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negocios juridicos mercantiles, siguese que el dano emergente que el contratante
cumplido en el contrato de suministro sufre por el incumplimiento del otro conforme
con el articulo 1614 del C. C., consiste en la pérdida proveniente de no haberse
cumplido la obligacion. En este asunto, y como en hechos del libelo lo afirmo el
proveedor, la pérdida estaria en lo que dispuso de personal, equipos, materias primas y
elementos en general necesarios para dar cumplimiento a las entregas periodicas
acordadas, no haber recibido encargos o celebrado contratos con otras empresas, asi
como el incremento de los costos, la subutilizacion del equipo humano e industrial. Del
caudal probatorio allegado en la primera instancia y de la inspeccion judicial que esta
Corporacion practicé de oficio, no se deduce demostracion del dano emergente como lo
senald la apelante. (...)”

En cuanto el Lucro Cesante cuyo reconocimiento se pretende, es menester recordar que
tal especie de perjuicio material se encuentra comprendido por las sumas de dinero de
dejaron, y dejaran de entrar al patrimonio del actor, evento que tampoco ha sido
comprobado y pese a ello fue cuantificada de manera desprevenida por la parte actora,
cuya intencion de obtener provecho econémico es manifiesta.

Con respecto a la DEMOSTRACION DEL LUCRO CESANTE, la H. Corte Suprema de
Justicia, ha sostenido:

“(...) Ahora, los perjuicios pueden, con arreglo a ancestral biparticién, encuadrar en la
tipologia de danio emergente, como en la de lucro cesante, segiin se refieran, por via de
ejemplo, a la pérdida o deterioro sufrido por un automotor, o a lo que el perjudicado
dejo de percibir por el dano de éste, concretamente, merced a la frustracion real de una
ganancia o provecho, de acuerdo, claro estd, con las propias circunstancias de cada
situacion... Bajo este entendimiento, resulta claro que las meras expectativas no son
indemnizables, como bien lo ha expresado reconocida doctrina, segun la cual, "Al exigir
que el perjuicio sea cierto, se entiende que no debe ser por ello simplemente hipotético,
eventual. Es preciso que el juez tenga la certeza de que el demandante se habria
encontrado en una situacion mejor si el demandado no hubiera realizado el acto que se
le reprocha”.... Importa destacar, ademdas, que no basta que el perjuicio sea cierto y que,
como tal exista o llegue a existir, sino que es indispensable que se acredite en la esfera
del proceso, pues, en caso contrario -como se acoto-, afloraria o se evidenciaria su
incertidumbre, en tanto y en cuanto en ambos casos -dano eventual o hipotético y dano
no acreditado o demostrado- el juez careceria de elementos fidedignos para comprobar
su certeza y proceder a su valuacion (...)” Subrayado fuera de texto.

En el mismo sentido, la misma corporacion contundentemente manifesto:

“(...) Planteada asi la cuestion central de la censura, pertinente memorar que, el dano
es uno de los presupuestos estructurales imprescindibles de la responsabilidad, sin cuya
existencia y plena probanza en el proceso, es evanescente e ilusoria, a punto de resultar
innecesaria la verificacion y andlisis de sus restantes elementos, desde luego que, ante
su ausencia no surge ninguna obligacion indemnizatoria... La premisa bdsica consiste
en la reparacion del dano causado, todo el darnio y nada mas que el dano, con tal que
sea cierto en su existencia ontologica. En el ambito normativo, la nocion de darno
comprende toda lesion a un interés tutelado, ya presente, ora posterior a la conducta
generatriz, y en lo tocante al dano patrimonial, la indemnizacion cobija las
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compensaciones economicas por pérdida, destruccion o deterioro del patrimonio, las
erogaciones, desembolsos o gastos ya realizados o por efectuar para su completa
recuperacion e integro restablecimiento, y el advenimiento del pasivo (damnun
emergens), asi como las relativas a la privacién de las utilidades, beneficios, provechos
o aumentos patrimoniales frustrados que se perciben o percibirian de no ocurrir los
hechos dariosos (lucrum cessans), esto es, abarca todo el darnio cierto, actual o futuro...
En tratandose del dano, y en singular, del lucro cesante, la indemnizacion exige la
certeza del detrimento, o sea, su verdad, existencia u ocurrencia tangible, incontestable
o verosimil, ya actual, ora ulterior, acreditada por el demandante como presupuesto
ineluctable de la condena con pruebas idoneas en su entidad y extension. La
certidumbre del dano, por consiguiente, es requisito constante ineludible de toda
reparacion y atane a la real, veridica, efectiva o creible conculcacion del derecho, interés
o valor juridicamente protegido, ya actual, bien potencial e inminente, mas no eventual,
contingente o hipotética. (...)” Subrayado fuera de texto.
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V. EXCEPCIONES DE MERITO, RAZONES Y FUNDAMENTOS DE LA
DEFENSA.

Sin que implique aceptacion de ninguna indole, en ejercicio del derecho de defensa y
contradiccion, me permito proponer las siguientes excepciones de mérito, a saber:

e PRIMERA EXCEPCION DE MERITO.

PRESCRIPCION DE LAS ACCIONES DERIVADAS DEL CONTRATO DE
SEGURO DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO
1.081 DEL CODIGO DE COMERCIO, NORMA DE CARACTER IMPERATIVO.

Tal y como se ha mencionado en multiples ocasiones, el articulo 1.081 del Codigo de
Comercio, la manera como opera la prescripcion de las acciones derivadas del contrato
de seguro, a saber:

“(...) La prescripcion de las acciones que se derivan del contrato de seguro o de las disposiciones
que lo rigen podran ser ordinarias o extraordinarias.

La prescripcion ordinaria serda de dos afnios vy empezard a correr desde el momento en

que el interesado haya tenido o debido tener conocimiento del hecho que da base a la
accion.

La prescripcién extraordinaria serd de cinco anos, correrd contra toda clase de personas y
empezard a contarse desde el momento en que nace el respectivo derecho.

Estos términos no pueden ser modificados por las partes (...)”

En Derecho de Seguros el fenomeno de la prescripcion opera de manera distinta que en
el Derecho Civil, toda vez que mientras en este la prescripcion adquisitiva puede ser
ordinaria y extraordinaria, en aquel es la extintiva la que adquiere esta doble
denominacion.

Tenemos entonces que la prescripcion es extintiva en el Derecho de Seguros y que puede
ser Ordinaria de dos anos a partir del momento que da base a la accion que no es otro
que el siniestro, y Extraordinaria de cinco anos a partir del momento en que nace el
respectivo derecho (igualmente la ocurrencia del siniestro).
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Sabido es que la prescripcion extintiva es una institucion juridica que como su nombre
lo indica tiene como efecto extinguir los derechos del acreedor en virtud de su
inactividad en el transcurso del término establecido previamente por el legislador.

En el presente caso, sin hacer mayores esfuerzos interpretativos y de conformidad con lo
establecido en el Articulo 1.081 del C.Co, es_evidente que operéd el fenomeno de la

prescripcion _extintiva _de las acciones derivadas del contrato de seguro de

Vida Grupo Deudores, Poliza VGDB No. 0110043 que ampara la obligaciéon N°
00130098009600114382, expedida por BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A.,

y en la que fungié como asegurada la sefiora YAZUMARY PEREIRA, conforme se
expone a continuacion:

» La ASEGURADA, YAZUMARY PEREIRA, fue notificada de la calificacion de pérdida
de capacidad laboral en fecha 19 de enero de 2017.

Barranquilla D.E.LP., 25 de Enero de 2017
Oficio nimero 0212 — 17

Senor (a)

YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA
Calle TOB N° 39 - 178 Apto 2 A

Tel 3021599

Barranquilla

Ref.: Radicado Junta No. 1 - 018174
Caso: YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA C.C. 32.723.600

HAROLDO DE JESUS RAMIREZ GUERRERO, mayor de edad identificado con
Cédulg de Ciudadania No. 73.131.466 de Caragena y portador de la Tarjeta
P[Dfeslenal No. 74291 del Consejo Superior de la Judicatura, en calidad de
Director Administrativo y Financiero de la JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION
DE INVALIDEZ DEL ATLANTICO, me permiio de manera muy comedida
informarie lo siguiente:

Revisado el expedients de la Sefiora YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA
identificada con la Cédula de Ciudadanfa No. 32.723.690, se pudo verificar qua
contra el Dictamen No. 22415 da fecha 28/11/2015, ne fue interpuesto Recurso de
Lev dentra de Ins tammince establecidos por el Decreto 1072 de 2015, quedando
en firme el dia 19/01/2017. /

» FEl asegurado NO LOGRO SUSPENDER el término de prescripcion conforme establece
la Ley 640 de 2.001, toda vez que no solicité audiencia de conciliacion prejudicial, por
lo que el 19 de enero de 2017 PRESCRIBIA el término para presentar cualquier
accion derivada del contrato de seguro, tal como es este proceso verbal declarativo,
no obstante, solo interpuso demanda el 27 de febrero de 2019, tal como consta en el
acta de reparto.
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Al respecto, la Sala de Casacion Civil de la Corte Suprema de Justicia en Sentencia del
30 de Noviembre de 1.994, Expediente 4443, Magistrado Ponente, Dr. Pedro Lafont
Pianeta, manifesto lo siguiente:

“(...) Precisa la Corte que, en materia de seguros, la legislacion patria consagra dos
tipos de prescripciones para "las acciones que se derivan del contrato de seguro o de las
disposiciones que lo rigen": la ordinaria y la extraordinaria. ... Pero tratdndose de
prescripcion ordinaria, ha preceptuado el legislador que ésta "serd de dos anos Yy
empezard a correr desde el momento en que el interesado haya tenido o debido tener
conocimiento del hecho que da base a la accion” ... Luego, la prescripcion ordinaria
de dos anos de las acciones derivadas de un contrato de seguro de vida
comienza a correr cuando se ha conocido o debido tener conocimiento de la
muerte del asegurado, porque si con esta se configura siniestro ... que le da
origen al poder de reclamar el valor del seguro ... basta simplemente el
conocimiento que de ella se tenga (vgr. por el testimonio, certificaciones,
conocimiento directo, etc.) o que, por las circunstancias que la rodea, ha
debido tenerse ese conocimiento de hecho (vgr. como cuando trata de
familiares o allegados que vivian con el difunto, o eran vecinos, y que, por
estos y otros motivos, debieron conocer, etc.) o de derecho (vgr. registro de
defuncién), pues a partir de este momento se adquiere el entendimiento
suficiente para solicitar las reclamaciones y promover las acciones del caso. ...
tres plazos sucesivos e ininterrumpidos, que corren desde el dia siguiente al del
vencimiento del anterior, para que la interrupcion de la prescripcion, adquisitiva o
extintiva, opere desde la presentacion de la demanda, que son: el de cinco dias, que
arranca siempre desde el dia siguiente al de la admisiéon de la demanda, para que el
demandante provea lo necesario para notificar el auto admisorio al demandado, el de
diez dias para la notificacion personal del auto admisorio al demandado, vy, el de dos
meses, para que si dentro del plazo anterior no se pudo notificar personalmente al
demandado, el demandante "efectuie las diligencias para que se cumpla con un curador
ad litem...". De tal suerte, el plazo de los dos meses comienza invariablemente desde el
dia siguiente al del vencimiento de los diez dias que tiene el juzgado para notificar
personalmente al demandado, sin perjuicio de la presteza que haya empleado el
demandante para obtener mds prontamente el emplazamiento de aquél” ... Del examen
del expediente, aparece que ... Del examen del expediente, aparece que ... fallecio ... e
igualmente se encuentra demostrado que la demanda inicial fue presentada el 29 de
marzo de 1990 ... Pues bien, como surge con absoluta transparencia de las actuaciones
procesales que acaban de ser mencionadas, es evidente que la parte actora no dio
cumplimiento a la carga procesal que para ella establecia el articulo 90 del Codigo de
Procedimiento Civil, razon ésta por la cual, no puede tenerse como interrumpida la
prescripcion desde la fecha en que la demanda fue presentada y, dado que la
notificacion del auto admisorio de esta se efectuo el dia 6 de junio de 1990 (no 6 de julio
de ese ano, como afirma la parte recurrente en casacion), forzosamente ha de concluirse
que no erré el Tribunal al declarar la prescripcion alegada por la parte demandada
como excepcion invocando para el efecto lo dispuesto por el articulo 1081 del Codigo de
Comercio, como quiera que entre el 25 de abril de 1988 ... y en la que, por el cardcter de
los demandantes debio conocerse, cuestion indiscutida en el proceso) y la fecha en que se
cumplio la notificacion del auto admisorio de la demanda ... transcurrieron mads de dos
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anos, tiempo senialado por la norma citada del Cédigo de Comercio para que opere la
prescripcion ordinaria de las acciones derivadas del contrato de seguro.(...)”

La misma corporacion en Sentencia del 07 de Julio de 1.977, Magistrado Ponente Dr.
Jose Maria Esguerra Samper, manifesto lo siguiente:

“...) El término de una y otra prescripcion comienza a correr desde momentos distintos
asi: ... El de la ordinaria, a partir de cudando el interesado (y ya se vio quiénes
lo son) tuvo conocimiento o razonablemente pudo tenerlo, "del hecho que da
base a la acciéon”. Este hecho no es, no puede ser otro, que el siniestro,
entendido éste, segun el articulo 1072 ibidem, como "la realizacion del riesgo
asegurado”, o sea del hecho futuro e incierto de cuya ocurrencia depende el
nacimiento de la obligacion de indemnizar a cargo del asegurador y
correlativamente del derecho del asegurado o beneficiario a cobrar la
indemnizacion ... El de la extraordinaria comienza a correr " contra toda clase de
personas ... desde el momento en que nace el respectivo derecho”, expresion ésta que sin
duda alguna equivale a la que emplea el segundo inciso del articulo que se comenta. El
derecho a la indemnizacion nace paro [sic] el asegurado o para el beneficiario, en su
caso, en el momento en que ocurre el hecho futuro e incierto a que estaba
suspensivamente condicionado, o lo que es lo mismo, cuando se produce el siniestro.

(...)”

Ast las cosas y con respecto a la prescripcion ordinaria, cuyo término es de dos (2) anos,
el legislador establecio que la misma empezard a correr desde que el interesado haya
tenido o debido tener conocimiento del hecho que da base a la accion.

Lo dicho en precedencia, cuenta con suficiente respaldo jurisprudencial tal y como se
consigna a continuacion:

“...) En lo que atanie al contrato de seguro, el Codigo de Comercio se ocupo, en su
articulo 1081, de regular el tema de la prescripcion de las acciones derivadas del mismo
o de las normas legales que lo disciplinan, erigiéndose, por tanto, en la regla general
sobre la materia ... Ese sistema plural, a la par que especial -con prescindencia de su
real pertinencia genética y funcional-, duenio de una arquitectura ciertamente peculiar,
ha exigido de la doctrina y la jurisprudencia sistemdtico y detenido estudio, con el
proposito de identificar las caracteristicas y la forma de aplicacion de cada tipologia de
prescripcion, asi como los aspectos que intrinsecamente las diferencian. Sobre el
particular, pertinente es tener en cuenta: En primer término, que una y otra clase de
prescripcion ostentan diferente naturaleza, pues en tanto la ordinaria se estructura
como subjetiva, la extraordinaria, por el contrario, se muestra netamente objetiva, como
quiera que, in toto, se torna refractaria a cualquier consideracion de otro tipo. Ello es
asi, en la medida en que la comentada disposicion hizo depender, la primera,
del "conocimiento” "que el interesado haya tenido o debido tener del hecho que
da base a la accion” y la segunda, del "momento en que nace el respectivo
derecho" ... En cambio, el precitado precepto senialé que la prescripcion extraordinaria
irrumpira a partir del surgimiento, en el cosmos juridico, del respectivo derecho,
independientemente de cualquier enteramiento que sobre su existencia tenga o no el
titular; basta pues su floracién, como tal, para que la prescripcion extraordinaria
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empiece a correr. De ahi su caracterizada y anunciada objetividad, que se contrapone,
por completo, a la mds minima subjetividad...

De otra parte, hay que destacar que el legislador, de manera general, esto es, sin
perjuicio de excepciones ex lege, dispuso que las acciones que surgen del contrato de
seguro, o de las normas legales que lo regulan, pueden prescribir tanto ordinaria, como
extraordinariamente. Obsérvese que la norma del articulo 1081 del Codigo de
Comercio, sobre el particular, no hizo diferencias, de forma que se refirio a que la
"prescripcion” de las "acciones que se derivan del contrato de seguro o de las
disposiciones que lo regulan”, de todas, huelga puntualizar, "podra ser ordinaria o
extraordinaria”. Siguese de ello, que una y otra de estas especies de prescripcion, en
linea de principio rector, pueden afectar cualquiera de tales acciones, por manera que
no le es dable al intérprete, en guarda del centenario y conocido axioma, distinguir alli
donde el legislador no lo hizo (Ubi lex non distinguit, nec nostrum est distinguere) ...
Asi las cosas, cumple entonces anticipar que no es de recibo predicar que uno de los
tipos prescriptivos, en particular el extraordinario, solo se aplica a una clase de
seguros, en concreto, al seguro de responsabilidad civil, habida cuenta que el espectro
del fenomeno estudiado en el contrato de seguro, en cualquiera de sus modalidades
(ordinaria y extraordinaria), es sustancialmente mas amplio. En lo que atane a las
personas cuyas acciones o derechos pueden extinguirse por el fenomeno de que se trata,
la norma en comento advirtio, en relacion con la prescripcion extraordinaria, que ella
"corre contra toda clase de personas” (Se subraya), entendimiento que permite colegir,
de un lado, que la ordinaria -sobre la cual, en el punto, la norma no consagroé ninguna
advertencia especial- no opera contra los incapaces, en tanto que la extraordinaria, por
el contrario, si aplica respecto de ellos, es decir, se itera, de "toda clase de personas” ...
Por tanto, la expresion "contra toda clase de personas"”, que en relacion con la
prescripcion extraordinaria contempla el inciso 3° del tantas veces citado articulo 1081
del estatuto mercantil, no tuvo por fin circunscribir esa precisa forma de extincion de
las acciones, a una o unas especificas y, mucho menos, a las que surjan con ocasion del
seguro de danos, como tampoco significa que esa modalidad prescriptiva sélo opera
respecto de ciertos interesados, en particular los beneficiarios, pues la amplitud del
precepto deja en claro que ambas clases de prescripcion, por regla, se aplican a la
generalidad de las acciones que tienen fuente en el negocio aseguraticio o en la
normatividad a que él esta sometido y que operan en pro o en contra de todo interesado,
no siendo entonces de recibo en esta materia la hermenéutica que efectiia el censor en su
demanda casacional, como se anticipo ... Mientras que el término de la ordinaria es de
solo dos anos, el de la extraordinaria se extiende a cinco, justificandose su ampliacion
por aquello de que luego de expirado, se entiende que todas las situacion juridicas han
quedado consolidadas y, por contera, definidas. Es pues un término limite, al mismo
tiempo que fatal, como se desprende de la hermenéutica racional de la normatividad
patria, en asocio de sus antecedentes legislativos, ya registrados... En punto de su
operancia, propio es notar que las dos formas de prescripcion son independientes, amén
que autonomas, aun cuando pueden transcurrir simultdneamente, y que adquiere
materializacion juridica la primera de ellas que se configure. Ahora bien, como la
extraordinaria aplica a toda clase de personas y su término inicia desde cuando nace el
respectivo derecho (objetiva), ella se consolidard siempre y cuando no lo haya sido antes
la ordinaria, segun el caso. (...)"!

1 Sentencia de 2007 junio 29, Corte Suprema de Justicia. Sala de Casacién Civil, Jaramillo Jaramillo, Carlos Ignacio, expediente 04690.
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Otro pronunciamiento de la Corte Suprema de Justicia expone con claridad:

“...) En suma, la regla legal aplicable en casos como el presente, dista radicalmente
del planteamiento del casacionista, pues el conocimiento real o presunto del
siniestro por parte del interesado en demandar, es el hito temporal que debe
ser considerado para que se inicie el conteo de la prescripcion ordinaria. Con
abstraccion del cardcter objetivo o subjetivo que ronda en derredor de la prescripcion
ordinaria o extraordinaria en materia de seguros y que no es objeto del recurso, lo cierto
es que sea cual sea la percepcion acerca del fenomeno deletéreo, no hay elemento
normativo alguno que permita tomar el rechazo de una reclamacion como detonante del
término prescriptivo. (...)2

Providencias en igual Sentido:

Casacion Civil de mayo 3 de 2000. Exp 5360; Casacion Civil de julio 7 de 1977. GdJ.
CLV. Pag 139; Casacion Civil de mayo 18 de 1994. Exp 4106. GJ. TCCXXVIII. Pag
1232; Casacion Civil de Febrero 19 de 2003. Exp 6571.

Como coralario de lo anterior, conviene recordar que el Articulo 1.081 del Cédigo de
Comercio, que regula la prescripcion de las acciones que da origen el contrato de seguro,
es NORMA IMPERATIVA POR SU NATURALEZA Y SU TEXTO, en cuya rigurosa
observancia estda interesado el orden publico, pues obsérvese que la disposicion
expresamente establece que tales términos “(...) no podran ser modificados por las
partes (...)”.

En suma, senior Juez, no cabe duda que la accién instaurada en contra de la Compania
que apodero se encuentra claramente prescrita y asi deberd declararse en la sentencia
de mérito.

e SEGUNDA EXCEPCION DE MERITO

INOPERANCIA E INEFICACIA DEL CONTRATO DE SEGURO DE VIDA
CONTENIDO EN LA POLIZA DE SEGURO DE VIDA GRUPO DEUDORES NO.
0110043 QUE AMPARA LA OBLIGACION NO. 0013009800960014382, POR
NULIDAD RELATIVA O ANULABILIDAD DEL CONTRATO DE SEGURO POR
VICIOS COETANEOS A SU CELEBRACION ANTE LA RETICENCIA E
INEXACTITUD DEL TOMADOR/ASEGURADO EN LA DECLARACION DEL
ESTADO DEL RIESGO.

-Tal y como ha sido manifestado dentro del presente escrito, BBVA SEGUROS DE
VIDA CQLOMBIA S.A, mediante comunicacion de fecha 21 DE MARZO DE 2017,
OBJETO la reclamacion presentada por la parte actora, por NULIDAD RELATIVA
DEL CONTRATO DE SEGURO POR VICIOS COETANEOS A SU CELEBRACION
POR RETICENCIA EN LA DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO, de
conformidad con lo establecido en el Articulo 1058 del Codigo de Comercio.

2 Sentencia de 2007 febrero 12, Corte Suprema de Justicia. Sala de Casacion Civil, Magistrado Ponente: Dr. Villamil Portilla, Edgardo.
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Sobre el particular, conviene tener en cuenta los antecedentes médicos del asegurado,

sennora YAZUMARY PEREIRA, los cuales NO informo de manera sincera y veraz a

la_aseguradora BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A., al momento de
diligenciar la declaracion de asegurabilidad y las respectivas solicitudes

correspondientes a la POLIZA DE SEGURO DE VIDA GRUPO DEUDORES No.
0110043 que ampara la obligacion No. 0013009800960014382,a partir de lo
consagrado en la historia clinica de SINERGIA SALUD, la demandante, ya tenia
diagnéstico de diversas fecha 2012 Y 2013, por las siguientes enfermedades, antes del
15 DE AGOSTO DE 2013, fecha en que suscribio las declaraciones de asegurabilidad,
a saber:

Otros tipos de enfermedades de Alzheimer- 9 de enero de 2013

Dispepsia- 28 de noviembre de 2012

Dismenorrea- 28 de noviembre de 2012

Trastorno de ansiedad no especificado — 10 de septiembre de 2012

Hiperlipidemia no especificada-10 de septiembre de 2012

Leiomioma del titero- 21 de febrero de 2013

Trastorno Mixto de Ansiedad y depresion- 21 de febrero de 2013: Incluso en el
dictamen de pérdida de capacidad laboral la depresion de la demandante se
tuvo en cuenta para la calificacion.

Nodulos de cuerdas vocales- 30 de marzo de 2013

Aumento anormal de peso - 30 de marzo de 2013

Enfermedad inflamatoria crénica del titero- - 30 de marzo de 2013

Dermatitis alérgica no especificada- - 30 de marzo de 2013

Sobre el particular, conviene reiterar que la seiiora YAZUMARY PEREIRA, ingreso
como asegurada a la No. 0110043 que ampara la obligacion No.
0013009800960014382, el 15 DE AGOSTO DE 2013 respectivamente, pese a que las
patologias en mencion, se vienen presentando algunas desde el ano 2012.

Asi mismo, se reitera que la senora YAZUMARY PEREIRA diligencid, suscribio, y
firmé con su pufio y letra, DECLARACION DE ASEGURABILIDAD Y LA SOLICITUD
DE SEGURO DE VIDA GRUPO DEUDORES propuesta por BBVA SEGUROS DE
VIDA COLOMBIA S.A, correspondiente a POLIZA DE SEGURO DE VIDA GRUPO
DEUDORES No. 0110043 que ampara la obligacion No. 0013009800960014382, , en la
cual manifest6 NO PADECER NINGUN TIPO DE ENFERMEDAD ni PATOLOGIA,
garantizando que: ‘(...) Expresamente declaro que todas las respuestas aqui son
EXACTAS, COMPLETAS Y VERIDICAS y acepto que cualquier omision, inexactitud o
reticencia de las mismas, sean tratadas de acuerdo con el articulo 1058 del Codigo de
Comercio (...)”

Tampoco manifesto padecer OTRAS ENFERMEDADES DISTINTAS a las enlistadas
en el formulario DECLARACION DE ASEGURABILIDAD, propuesto por BBVA
SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A, a la senora YAZUMARY PEREIRA para
otorgar POLIZA DE SEGURO DE VIDA GRUPO DEUDORES No. 0110043 que
ampara la obligacion No. 0013009800960014382.

De lo anterior, se concluye con claridad que, desde antes del ano 2013, el asegurado,
senora YAZUMARY PEREIRA, PRESENTA PATOLOGIAS CLINICAS, tal como
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consta en la historia clinica de SINERGIA SALUD, las cuales NO INFORMO a la
aseguradora que represento, y por tal virtud, se generé NULIDAD RELATIVA DEL
CONTRATO DE SEGURO, POR VICIOS COETANEOS A SU CELEBRACION, de

conformidad con lo establecido en el Articulo 1.058 del Codigo de Comercio.
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Asi las cosas, demostrado se encuentra que el tomador fue reticente al momento de
declarar el estado del riesgo al no haber contestado con sinceridad las
preguntas formulada por el asegurador en el cuestionario propuesto?.

De conformidad con lo precedente BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A, en la
comunicacion de fecha 21 DE MARZO DE 2017, objeta la reclamacion presentada por
la seniora YAZUMARY PEREIRA, por existir NULIDAD RELATIVA DEL
CONTRATO DE SEGURQO por vicios coetaneos a la celebracion del contrato,
de conformidad con lo establecido en el Articulo 1.058 del C. Co que establece lo
siguiente:

“...) el tomador esta obligado a declarar sinceramente los hechos o
circunstancias que determinan el estado del riesgo, segiin el cuestionario que
le sea propuesto por el asegurador. LA RETICENCIA O INEXACTITUD sobre
hechos o circunstancias que, conocidos por el asegurador, lo hubieren retraido de
celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones mas onerosas, producen la
Nulidad Relativa del Seguro (...)” Subrayado, negrilla, y maytuscula fuera del texto
original.

-La carga de declarar veraz y certeramente el estado del riesgo existe en
cabeza del declarante, dado que es él quien estda en contacto permanente con
el interés que va a asegurar y con los riesgos que lo amenazan; en consecuencia,
es dicha parte la que estd en condiciones de conocer cudles son las circunstancias, los
hechos que determinan la intensidad y la probabilidad de realizacion de tales riesgos.

La aseguradora esta en completa imposibilidad de verificar por si misma en
cada caso el estado del riesgo, dado el caracter masivo de su operacién; por
ello las inspecciones del riesgo que la aseguradora eventualmente realiza son
excepcionales, vy se dan solo en contados casos, y por exigencias muy
particulares.

Al respecto la Honorable Corte Suprema de Justicia en sentencia SC-5327 del 13 de
diciembre de 2018, ha dicho que en una péliza de vida grupo deudor, es necesario que el
asegurado manifieste su estado de salud, incluso cuando NO ESTE DESCRITA LA

ENFERMEDAD QUE PADEZCA EN LA DECLARACION DE ASEGURABILIDAD,
concretamente la Corte lo expresé de la siguiente manera.

(...) “En tal virtud, el dafio susceptible de ser indemnizado debe analizarse desde un
punto de vista juridico-objetivo, lo cual significa que opera si la relacion afectada goza
de amparo legal; de lo contrario, no procederia su indemnizacion.(...)

Declaracion de asegurabilidad diligenciada por el tomador/asegurado.
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l tomador o el ase urado en cumplimiento de la buena fe comercial, debe dar
una informacion clara y fidedigna sobre el aspecto puntual que se le indaga, relativo al

interés asegurable, pues si asi no lo hace, conduce a la compania a contratar con base
en la creencia de hechos diversos a los que en verdad existen, esto es, la lleva a emitir el
consentimiento cimentado en el error, lo cual es, sin duda, un vicio del consentimiento

generador de nulidad relativa.

l\')

Ahora bien, esas inexactitudes y reticencias son predicables del tomador, ya que éste es
el obligado «... a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan el
estado del riesgo, segun el cuestionario que le sea propuesto por el asegurador (...)»,
como lo refiere el canon 1058 del C. de Comercio. De_ manera que si él conocia la
circunstancia omitida o podia conocerla, hay lugar a la sancién de nulidad
relativa por reticencia, pero si ignoraba ese hecho, por ejemplo, porque era del
resorte del asegurado, cuando éste es persona diferente del tomador, no es posible
hablar de aquella.

La carga de la parte asegurada se concreta en expresar verazmente cudles son los
hechos o circunstancias que afectan el estado del riesgo sin incurrir ni en reticencia ni
en inexactitud. Reticencia quiere decir OMISION, AUSENCIA DE EXPRESION,
AUSENCIA DE MANIFESTACION DE COSAS QUE DEBEN SER
MANIFESTADAS O MANIFESTACION INCOMPLETA, DISTORCIONADA O
CONFUSA:; Inexactitud quiere decir manifestacion erréonea, contraria a la verdad, a la
realidad fisica de los hechos.

Ambos, inexactitud o reticencia, afectan el seguro cuando se refieren al estado del riesgo
porque impiden al asegurador el conocimiento real de la intensidad o la probabilidad
del riesgo, elementos que determinan a la vez, no solo la manifestacion misma de la
voluntad del asegurador con respecto a la asuncion del riesgo, sino el monto de la
prima que debe cobrar.

Ahora bien, debe quedar cl’aro que LA ASEGURADORA NO ESTA OBLIGADA
A REALIZAR VALORACION MEDICA PREVIA A LA SUSCRIPCION DEL
CONTRATO DE SEGURO

Dentro del acapite de hechos de la demanda se hace referencia a que mi representada
BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A., estaba autorizada para revisar la
historia clinica de la demandante y no lo hizo en su momento. Al respecto hay que decir,
que esta es una tesis alejada de la realidad contractual y juridica, pues precisamente el
codigo de comercio dispone a través del articulo 1158 que las companias aseguradoras
pueden prescindir de la realizacion de examenes médicos al potencial asegurado, y en
cambio podran realizar un cuestionario que se contiene en el documento de solicitud de
péliza que se llama DECLARACION DE ASEGURABILIDAD, entonces tenemos de
entrada que el procedimiento precontractual tiene sustento normativo en el articulo que
se cita y aunado a ello ha tenido el respaldo jurisprudencial de la Corte Suprema de
Justicia- Sala de Casacion Civil., pues en sentencia SC2803-2016 del 4 de marzo de
2016, con M.P. Fernando Giraldo Gutiérrez, se consagro lo subsiguiente:
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“...) Aunque esa exposicion puede ser espontdanea, cuando se inquiere en general por el

«estado del riesgo» al momento del contrato, el asegurador cuenta con la facultad
de provocarla mediante un cuestionario sobre puntos que lo concreten. (...)

(...)

De todas maneras, en lo que se refiere al «seguro de vida», el articulo 1158 previene que
«aunque el asegurador prescinda del examen médico, el asegurado no podra
considerarse exento de las obligaciones a que se refiere el articulo 1058 ni de las
sanciones a que su infraccion dé lugar».

No puede, entonces, endilgarse que el profesionalismo que requiere la

actividad _aseguradora, de entrada, exige el agotamiento previo de todos los
medios a su alcance para constatar cual es el «estado del riesgo» al instante
en _que se asume, como Si fuera de su exclusivo cargo, so pena de que la

inactividad derive en una «renuncia» a la «nulidad relativa por reticencia».

La SC 19 may. 1999, rad. 4923, que cita la censora, a pesar de que en uno de sus
apartes equivocadamente la anuncia como si se tratara de la SC 2 ago. 2001, rad. 6146,
corresponde a un litigio derivado de una poliza de seguros de crédito, en el que a pesar
de tratarse en términos generales al contrato de seguro, por obvias razones, no se tocé el
articulo 1158 del Codigo de Comercio relacionado con la prescindencia del examen
meédico que permite la ley mercantil, sin eximir al asegurado de las obligaciones de que
trata el 1058 ibidem.

De ahi que las precisiones sobre el entendimiento de «manifestacion tacita de la
aseguradora de asumir el riesgo» al contratar sin «ninguna informacion sobre el estado
del riesgo», no es un principio rector absoluto, mas, cuando en dicho pronunciamiento
se anade que:

[e]l conocimiento presuntivo del riesgo al tenor del inciso ultimo del articulo
1058 del Cédigo de Comercio, no puede entenderse total, porque como ya se
dijo, la inspeccion directa del riesgo no supone el conocimiento cabal del
mismo. Supone_si, el conocimiento de todas aquellas circunstancias que un

asegurador diligente habria percibido con las inspecciones, o reconocimientos
hechos en el caso concreto.

Asi que, siendo optativa la realizacion de andlisis y examenes para verificar
el estado de salud del asegurado, quien a su vez estd compelido en virtud de la ley a
«declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan el estado del

riesgon, no puede decirse que lo que calla lo asume irrestrictamente el
asegurador.

En esta misma linea, la sentencia C-232 de 1997 se pronuncio asi: “En este orden de
ideas, el Codigo de Comercio, a pesar de no prohibirla, se abstuvo de consagrar la
inspeccion del riesgo como una obligacion a cargo del asegurador, puesto que a éste no
se lo puede obligar a cumplir tareas fisicamente imposibles, respetando el criterio de
que no es propio del derecho el ir en contra de la realidad o hacer exigencias
desproporcionadas en relacion con los fines. Como al asegurador no se le puede exigir
que inspeccione toda la masa de riesgos que contractualmente asume, debe reconocerse
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que él contrae sus obligaciones, en la mayoria de los casos, solamente con base en el
dicho del tomador. Esta particular situacion, consistente en quedar a la merced de la
declaracion de la contraparte y contratar, generalmente, en virtud de su sola palabra,
es especial y distinta de la que se da en otros tipos contractuales, y origina una de las
caracteristicas clasicas del seguro: la de ser un contrato de ubérrima buena fe. Aseverar
que el contrato de seguro es uberrimae bona fidei contractus, significa sostener que en él
no bastan simplemente la diligencia, el decoro y la honestidad comtunmente requeridos
en todos los contratos, sino que exige que estas conductas se manifiesten con la maxima
calidad, esto es, llevadas al extremo. La necesidad de que el contrato de seguro se
celebre con esta buena fe calificada, vincula por igual al tomador y al asegurador. Sin
embargo, la Corporacion centra su interés en la carga de informacion precontractual
que corresponde al tomador, pues es en relacion con ésta que pueden surgir las
nulidades relativas contempladas en el Codigo de Comercio.
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En este orden de ideas, es claro que el asegurador no tiene la obligacion de realizar
examenes médicos al asegurador, puesto que, esta de por medio, el deber de informacion
del asegurado, en tanto, el asegurador no puede inspeccionar cada uno de los riesgos
por el caracter masivo de la actividad asegurado, y en todo caso, el articulo 1158 del
codigo de comercio establece que auin si el asegurador no realiza examenes médicos, el
asegurado debe cumplir con sus deberes de lealtad y transparencia, de modo que las
sentencia de tutela que contradicen esto, no tienen en cuenta la sentencia C-232 de 1997
a la que no se ha aplicado ninguna excepcion de constitucionalidad, y la cudl sostiene
las razones por las que se morigera el deber de inspeccion del riesgo de las
aseguradoras.

Por otro lado, hay que destac~a’r lo relacionado con LA UBERRIMA BUENA FE,
QUE PRESUME LA COMPANIA DE SEGURO RESPECTO DEL TOMADOR AL
MOMENTO DE SUSCRIBIR EL CONTRATO DE SEGURO VIDA DEUDOR:

Asi como la compania aseguradora asume una serie de obligaciones durante la
ejecucion del contrato de seguro, en igual sentido el asegurado asume obligaciones
durante la etapa precontractual y contractual del seguro de vida deudor; aterrizando al
caso sub-judice, en la etapa precontractual que es cuando la senora YAZUMARY
PEREIRA debia declarar sinceramente todos aquellos padecimientos en su salud en la
declaracion de asegurabilidad, de esa forma se podian haber generado por parte de la
aseguradora dos situaciones: 1. La asunciéon de dichas patologias por parte de la
aseguradora, y el cobro de una extraprima y 2. La abstencion de la aseguradora de
emitir la poliza.

La compania aseguradora SIEMPRE se presenta en la etapa precontractual vy
contractual con una posicion respetuosa, al promitente asegurado de presumir de éste la
buena fe al momento de declarar su estado del riesgo, posicion que es respaldada por la
Corte Suprema de Justicia en Sentencia del 16 de Diciembre de 2.016, en SC 18563 —
2.016, radicacion N.° 05001-31-017-20-09-00438-01, Magistrado Ponente: Dr. Alvaro
Garcia Restrepo:

“(...)En los contratos de seguro opera como principio la UBERRIMA FE, de quienes lo
celebran,; que el tomador estd en la obligacion legal de informar sinceramente el estado

del riesgo;, QUE LA ASEGURADORA NO TIENE EL DEBER, SINO LA
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FACULTAD, de confirmar los datos que con ese fin aquél le suministre; y que por lo
mismo, la conducta de buena fe que la respectiva empresa asuma, NO SIRVE PARA
EVITAR QUE SE PRODUZCAN LOS EFECTOS QUE EL LESGILADOR
PREVIO PARA LA RETICENCIA DEL ASEGURADO, EN PARTICULAR, LA
NULIDAD RELATIVA DEL RESPECTIVO CONTRATO DE SEGURO (...)”
Subrayado fuera de texto.

“...) Dicha norma consagra un deber para el tomador de manifestar, sin tapujos,
reservas, ni fingimientos, las condiciones actuales frente a la posible ocurrencia del
suceso incierto, cuya proteccion se busca. (...)”

“...) Aunque esa exposicion puede ser espontdnea, cuando se inquiere en general por el
estado del riesgo, al momento del contrato, el asegurador cuenta con la FACULTAD de
provocarla mediante un cuestionario sobre puntos que lo concreten. Incluso, es
POSIBLE que con prelacion agote pesquisas o requiera la realizacion de examenes Yy
pruebas tendientes a establecerlo. (...)” Subrayado fuera de texto.

“(...) Por ende, la falta de honestidad del tomador sobre aspectos de su pleno
conocimiento y que de saberlas la aseguradora incidirian en la relacion, ya para
abszienerse de concretarla, delimitar las exclusiones o incrementar el valor de la poéliza,
RINEN CON LA BUENA FE exigida, y acarrea la nulidad relativa del convenio. (...)”

Subrayado fuera de texto.

De conformidad con lo anterior, solicito al despacho se sirva DECLARAR PROBADO
EL PRESENTE MEDIO EXCEPTIVO DE MERITO y como consecuencia SE
DESESTIMEN LAS PRETENSIONES DE LA DEMANDA.

e TERCERA EXCEPCION DE MERITO.

MALA FE DEL ASEGURADO AL DECLARAR EL ESTADO DE RIESGO AL
SUSCRIBIR LA DECLARACION DE ASEGURABILIDAD

Facil es colegir que la senora YAZUMARY PEREIRA, procedio a solicitar un crédito, y
suscribirlo, junto con la poliza grupo de vida deudores, a sabiendas de que padecia de

las siguientes patologias, desde antes del ano 2013, tal como consta en la historia
clinica de SINERGIA SALUD:

Otros tipos de enfermedades de Alzheimer- 9 de enero de 2013 (Pese a que se le
pregunté ;Ha sufrido o sufre de alguna enfermedad o problema de salud de
los siguientes aparatos, sistemas u organos? Trastornos mentales o
psiquiatricos: Respuesta- NO.)

Dispepsia- 28 de noviembre de 2012 (Pese a que se le pregunto ;Ha sufrido o sufre
de alguna enfermedad o problema de salud de los siguientes aparatos,
sistemas u organos? Ulcera de estomago, o duodeno, enfermedades del recto,
esofago, vesicula, higado, diarreas frecuentes, enfermedades del sistema
digestivo: Respuesta- NO.)
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Dismenorrea- 28 de noviembre de 2012 (Pese a que se le pregunté ;Sufre o ha
sufrido cualquier problema de salud no contemplado anteriormente?:
Respuesta- NO.)

Trastorno de ansiedad no especificado — 10 de septiembre de 2012- (Pese a que se le
pregunto ;Ha sufrido o sufre de alguna enfermedad o problema de salud de
los siguientes aparatos, sistemas u organos? Trastornos mentales o
psiquiatricos: Respuesta- NO.)

Hiperlipidemia no especificada-10 de septiembre de 2012 (Pese a que se le pregunté
éSufre o ha sufrido cualquier problema de salud no contemplado
anteriormente?: Respuesta- NO.)

Leiomioma del utero- 21 de febrero de 2013 (Pese a que se le pregunté ;Sufre o ha
sufrido cualquier problema de salud no contemplado anteriormente?:
Respuesta- NO.)

Trastorno Mixto de Ansiedad y depresion- 21 de febrero de 2013: Incluso en el
dictamen de pérdida de capacidad laboral la depresion de la demandante se
tuvo en cuenta para la calificacion. (Pese a que se le pregunté ;Ha sufrido o
sufre de alguna enfermedad o problema de salud de los siguientes aparatos,
sistemas u organos? Trastornos mentales o psiquiatricos: Respuesta- NO.)

Nodulos de cuerdas vocales- 30 de marzo de 2013 (Pese a que se le pregunté ;Ha
sufrido o sufre de alguna enfermedad o problema de salud de los siguientes
aparatos, sistemas u 6rganos? Asma, tos cronica, tuberculosis, o cualquier
enfermedad de los pulmones o del sistema respiratorio- NO.)

Aumento anormal de peso - 30 de marzo de 2013 (Pese a que se le pregunto ;Sufre o
ha sufrido cualquier problema de salud no contemplado anteriormente?:
Respuesta- NO.)

Enfermedad inflamatoria crénica del utero- - 30 de marzo de 2013 (Pese a que se le
pregunto ;Sufre o ha sufrido cualquier problema de salud no contemplado
anteriormente?: Respuesta- NO.)

Dermatitis alérgica no especificada- - 30 de marzo de 2013- (Pese a que se le
pregunto ;Sufre o ha sufrido cualquier problema de salud no contemplado
anteriormente?: Respuesta- NO.)

Ademas, también en el “Dictamen N° 22415 expedido por la JUNTA REGIONAL DE
INVALIDEZ DEL ATLANTICO” quedé establecido que desde mayo de 2013, la

demandante estaba en manejo psiquidtrico por la depresion que padecia:
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Dictamen No. 22415 YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA

25/11/2016 FUNDAMENTOS DE HECHO: Femenina de 47 afios de edad, estado civil
casada, tiene 2 hijos, vive en casa propia, escolaridad profesional, ocupacién asesor
comercial. DX MOTIVO DE CALIFICACION: CONTROVERSIA DE PCL POR OTROS
TRASTORNOS DEPRESIVOS RECURRENTES, PSORIASIS NO
ESPECIFICADA +GONARTROSIS Resumen del caso: Pacienie con dx anotados, que
acumula 798 dias de incapacidad medica continua, en manejo medico psiquiatrico por
trastorno depresivo recurrente, desde mayo/2013 , medicada con escitalopram 10 1-1-0,
cllonac‘epl)anj gotas, Presenta ademas psoriasis no especificada en manejo por

No obstante el conocimiento de lo anterior, la senora YAZUMARY PEREIRA, respondio
NO a todas las preguntas en la declaracion de asegurabilidad del 15 de agosto de 2013.

Asi las cosas, es menester recordar que el articulo 1058 del Cédigo de Comercio
consagra el deber precontractual en cabeza del tomador y asegurador de declarar
sinceramente los hechos o circunstancias que determinan el estado del riesgo, este deber
tiene como fuente la buena fe objetiva cualificada propia del contrato de seguro.

Cuando se hayan presentado omisiones o inexactitudes por parte del asegurado o
tomador, en el caso en que el asegurador previamente haya formulado un cuestionario
es la nulidad relativa del contrato de seguro.

La buena fe objetiva, segiin reiteradas sentencias de la Corte Suprema de Justicia-
Sala de Casacion Civil, hace referencia al actuar real, honesto, probo, correcto,
apreciado objetivamente, basado en el determinado estandar de usos sociales y buenas
costumbres, la buena fe objetiva no se refiere a la ignorancia o a la inexperiencia, sino a
la ausencia de obras fraudulentas, de engarnio, de reserva mental, astucia o viveza, en
breve, de una conducta lesiva de la buena costumbre que impera en la colectividad.

-Por lo tanto, el deber pre-contractual de actuar de buena fe dentro del contrato de
seguro hace referencia a que tanto el asegurado o tomador como el asegurador deben
actuar de manera leal, correcta y honesta, ademds cabe resaltar que este deber es
explicito para el tomador o asegurado, ya que, el articulo 1058 del Codigo de Comercio
le seniala que debe no contestar simplemente, sino DECLARARLE al asegurador las
circunstancias importantes para el interés que quiere que le aseguren, en otras
palabras, debe decirle al asegurable que aspectos considera que con mayor probabilidad
se concrete el riesgo del que quiere asegurarse, y este deber que impone la ley es logico y
razonable porque la persona que esta trasladando el riesgo es quien TIENE UN
CONOCIMIENTO MAS CERCANO SOBRE LAS CIRCUNSTANCIAS AL
MOMENTO DE CELEBRAR EL CONTRATO Y A LAS CUALES PUEDE ESTA
SOMETIDO.

Por lo tanto, lo descrito al inicio de este acdpite podrd ser establecido de manera
INDICIARIA por el despacho, teniendo en cuenta los padecimientos médico-clinicos de
la demandante, que a pesar de CONOCER DE MANERA CLARA Y DETALLADA vy
SER PREVIOS AL DILIGENCIAMIENTO DE LA DECLARACION DE
ASEGURABILIDAD, NO REPORTO A LA COMPANIA DE SEGUROS QUE
REPRESENTO, y asi de pretender el pago del valor de la péliza.
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“(...) ESTO ES POR CUANTO SE REITERA, EL TOMADOR ESTA COMPELIDO A

DECLARAR SINCERAMENTE LOS HECHOS O CIRCUNSTANCIAS QUE LO
DETERMINAN (...)” Subrayado fuera de texto.

De conformidad con lo anterior, viable es concluir que ante la evidente existencia de
reticencia del tomador/asegurado en la declaracion del estado del riesgo se genera
nulidad relativa o anulabilidad del contrato de seguro por vicios coetdneos a
su celebracion, de lo cual resulta su inoperancia o ineficacia, es decir, el
fenomeno privativo de las consecuencias del negocio, es decir, que no produce
ninguna clase de efectos.

De lo anterior resulta sin lugar a duda, que no se ha generado obligacion condicional a
cargo de BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A., con respecto al amparo de

INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE, por inoperancia del contrato de
seguro por vicios coetdaneos a su celebracion.

De conformidad con lo anterior, solicito al despacho se sirva DECLARAR PROBADO
EL PRESENTE MEDIO EXCEPTIVO DE MERITO y como consecuencia SE
DESESTIMEN LAS PRETENSIONES DE LA DEMANDA.

e CUARTA EXCEPCION DE MERITO.
IMPOSIBILIDAD DE AFECTACION DEL AMPARO CUYOS PAGOS SE
RECLAMAN  POR  INEXISTENCIA DE  OPORTUNIDAD PARA
CONTROVERTIR DICTAMENES DE CALIFICACION DE PERDIDA DE
CAPACIDAD LABORAL PRACTICADOS A LA ASEGURADA, DE
CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL DECRETO 1352 DE 2.013.

Referente al dictamen médico laboral de la pérdida de capacidad laboral o del estado
de invalidez: “Dictamen N° 22415 expedido por la JUNTA REGIONAL DE
INVALIDEZ DEL ATLANTICO” , BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A, NO
conto con la oportunidad de ejercer el derecho de contradiccion dentro del
tramite de calificacion efectuado a la senora YAZUMARY PEREIRA, y por lo
tanto, tampoco conté con la oportunidad de presentar RECURSO DE
APELACION en contra del mismo, a efectos que en segunda instancia se
resolviera la eventual discrepancia.

Actualmente, el dictamen médico laboral, se encuentra en FIRME, sin que haya
cumplido con las especificaciones establecidas en el Manual Unico para la Calificacion
de la Pérdida de la Capacidad Laboral y Ocupacional, Decreto 1507 de 2014, ni lo
establecido en el Decreto 1352 de 2.013, en el cual se reglamenté la
organizacion y funcionamiento de las Juntas de Calificacion de Invalidez y
se dictan otras disposiciones.

Al respecto, conviene tener en cuenta lo establecido en los articulos 1°y 2° del Decreto
1352 de 2.013, en los siguientes términos:

“...) Art. 1°. CAMPO DE APLI CACION: El presente decreto se aplicard a las siguientes
personas y entidades:
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ompanias de seguros que asuman el riesgo de invalidez y muerte. (...)”

,\
S
Q

“..) Art. 2°. PERSONAS INTERESADAS: Para efectos del presente decreto, se
entenderd como personas interesadas en el dictamen y es de OBLIGATORIA
notificaciéon o comunicacién, como minimo las siguientes:

6. La Compania de seguro que asuma el riesgo de invalidez, sobrevivencia y
muerte. (...)”

No obstante, la claridad de la disposicion precitada, la compania BBVA SEGUROS DE
VIDA COLOMBIA S,A., no fue NOTIFICADA, NI RECIBIO COMUNICACION
alguna, con respecto a la calificacion contenida en el dictamen del 30 de
septiembre de 2016, pese haber asumido los RIESGOS DE INVALIDEZ vy
MUERTE por medio de la POLIZA DE SEGURO DE VIDA GRUPO DEUDORES
NO. 0110043 QUE AMPARA LA OBLIGACION NO. 00130805119600165990, Y LA
POLIZA VINM 50183, QUE AMPARA LA OBLIGACION NO.
00130805129600168622.

Como consecuencia de lo anterior, es clara la flagrante vulneracion al DEBIDO
PROCESO, y al DERECHO DE CONTRADICCION de la compania BBVA SEGUROS
DE VIDA COLOMBIA S,A., en su calidad de PERSONA (JURIDICA) INTERESADA

en el dictamen precitado.

Asi las cosas, con claridad se observa que no es posible afectar el amparo cuyos pagos
reclama la demandante, por cuanto pese a existir la obligacion legal para vincular al
tramite de notificacion al asegurador de riesgos de invalidez y muerte, en_el caso en

asunto SE OMITIO dicha carga, en franco detrimento de los intereses de la
Comparniia que represento.

De conformidad con lo anterior, solicito al despacho se sirva DECLARAR PROBADO
EL PRESENTE MEDIO EXCEPTIVO DE MERITO y como consecuencia SE
DESESTIMEN LAS PRETENSIONES DE LA DEMANDA.

e QUINTA EXCEPCION DE MERITO.
LIMITE DE RESPONSABILIDAD DE BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA
S.A HASTA EL IMPORTE DEL VALOR ASEGURADO EN EL AMPARO
BASICO DE VIDA, CONTENIDO EN EL CONTRATO DE SEGURO DE VIDA
CONTENIDO EN LA POLIZA DE SEGURO DE VIDA GRUPO DEUDORES
NO. 0110043 QUE AMPARA LA OBLIGACION NO. 0013000098009600114382

Sin que implique aceptacion de alguna indole es pertinente manifestar que la
responsabilidad de la aseguradora que represento se limita en todo y en cualquier caso
a los valores asegurados establecidos en la poliza citada.

e SEXTA EXCEPCION DE MERITO.
GENERICA O INNOMINADA.

Segtin establece el Articulo 282 del C.G.P., cuando el juez de la causa encuentre
probado algun hecho que constituya excepcion distinta de las planteadas, deberd
declararla de oficio.




| V. PRUEBAS.

Para efectos probatorios, conviene tener en cuenta lo establecido en el Articulo 244 del
C.G.P., a saber:

“(...) Los documentos publicos y los privados emanados de las partes o de terceros, en
original o en copia, elaborados, firmados o manuscritos y los que contengan la
reproduccion de la voz o de la imagen, se presumen auténticos, mientras no sean
tachados de falso, o desconocidos, segun el caso (...)”

De conformidad con lo establecido en el Articulo 245 del C.G.P 4, me permito APORTAR
al acervo probatorio lo siguiente:

Documentales

Copia simple de la solicitud de POLIZA DE SEGURO DE VIDA GRUPO
DEUDORES NO. 0110043 QUE AMPARA LA OBLIGACION NO.
001300098009600114382, y condicionado general (Anexo 1).

Copia simple de la objecion de la compania BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA
S.A del 21 de marzo de 2017, donde objeta de manera oportuna, seria y fundada la
reclamacion presentada por el demandante para afectar la poliza VGDB 0110043, y
VINM 50183. (Anexo 2).

Copia simple del Oficio N° 0212-17 expedido por la Junta Regional de Calificacion de
Invalidez del Atlantico y “Dictamen N° 22415 expedido por la JUNTA REGIONAL
DE INVALIDEZ DEL ATLANTICO”, (Anexo 3)

Copia de movimientos bancarios, donde consta el saldo vencido de la obligacion
001300098009600114382 (Anexo 4)

Las obrantes en el expediente.

Interrogatorio de Parte

De conformidad con lo establecido en el Art. 198 del C.G.P.5, SOLICITO al despacho
se sirva decretar y practicar INTERROGATORIO DE PARTE al DEMANDANTE, a
efectos que absuelva interrogatorio que verbalmente formularé con respecto a los
hechos de la demanda.

4 Articulo 245 del C.G.P: “(...) Aportacién de documentos: Los documentos se aportardn al proceso en original o en copia. Las partes

deberan aportar el original del documento cuando estuviere en su poder, salvo causa justificada. Cuando se allegue copia, el aportante

deberd indicar en donde se encuentra el original, si de ello tuviere conocimiento (...)”

5 Articulo 198 del C.G.P. (...) El juez podra, de oficio o a solicitud de parte, ordenar la citacion de las partes a fin de interrogarlas sobre

los hechos relacionados con el proceso (...)”
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| V. FUNDAMENTOS DE DERECHO.

Invoco como tales: Art. 29 de la Const. Politica, C.C., C.G.P, C.C.Ay C.Co, y demds
normas concordantes y complementarias

| VII. ANEXOS

Documentos aportados como prueba.

‘ VIII. NOTIFICACIONES

Al suscrito APODERADO y a la PARTE DEMANDADA:

APODERADO. DIRECCION DIRECCION ELECTRONICA.
FISICA.
Carrera 57 N° 99A
DANIEL - 65, Oficina danielgeraldino@hotmail.com

GERALDINO | 1109, Torre Sur,
GARCIA. Edifico Torres del
Atlantico, en la
ciudad de
Barranquilla.

Quien suscribe,

DANIEL GERALDINO GARCIA.
C.C. 72.008.654 de Barranquilla.
T.P. 120.523 del C.S.d.

LvD
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DDBVA 5Seguros

AMPARO BASICO

BBVA SEGUROS DE VIDA COLOMBIA S.A. EN
ADELANTE DENOMINADA “LA COMPANIA~,
CUBRE A LOS MIEMBROS DEL GRUPO
ASEGURADO CONTRA EL RIESGO DE MUERTE
POR CUALQUIER CAUSA, INCLUYENDO EL
SUICINDIO Y HOMICIDIO DFSDF FI PRIMER DIA,
HASTA POR LA SUMA  ASEGURADA
CONTRATADA PARA ESTE AMPARO.

EXCLUSIONES

EL AMPARO BASICO NO CONTEMPLA
EXCLUSIONES

CONDICIONES GENERALES

CLAUSULA PRIMERA - EL TOMADOR

Es la persona juridica a cuyo nombre se expide ia
presente poliza para asegurar un nimero determinado
de personas.

CLAUSULA SEGUNDA - GRUPO ASEGURADO

Es el constituido por un conjunto de personas naturales
vinculadas bajo una misma personeria juridica en virtud
de una situacion legal reglamentaria, o que tienen con
una tercera persona (TOMADOR) relaciones estables
de la misma naturaleza, cuyo vinculo no tenga relacion
con el Gnico proposito de contratar ¢l seguro de vida.

CLAUSULA TERCERA - PAGO DE PRIMAS

El page de la primera prima o cuota es condicion
indispensable para la iniciacion de la vigencia del
SCEUro.

Para el pago de las demas primas anuales o
fraccionadas, “LA COMPANIA™ concede sin recargo
de intereses un plazo de gracia de un mes a partir de la
fecha de cada vencimiento. Durante dicho piazo se
considerard el seguro en vigor y por consiguiente si
ocurriere algin siniestro, “LA COMPANIA™ tendré la
obligacion de pagar el valor asegurado correspondiente,
previa deduccién de las primas o fracciones causadas
pendientes de pago por parte del tomador, hasta
completar la anualidad respectiva.

Si las primas posteriores a la primera no fueran pagadas
antes de vencerse el plazo de gracia, se producir la
terminacion del contratoy “LA COMPANIA” quedara
libre de toda responsabilidad por siniestros ocurridos
después de la expiracién de dicho plazo.

01/01/2016-1426 NT- P/A-34-VGDEUDBS0000-V02

CLAUSULA CUARTA -~ FRACCIONAMIENTO
DE PRIMAS

Las primas estan caiculadas con forma de pago anual,
pero pueden ser pagadas en fracciones semestrales,
trimestrales o mensuales, mediante aplicacion de
recargos.

En grupo deudores las primas dependen de la
petiodicidad pactada para la amortizacion de la deuda,
por lo tanto estas primas no estin sujetas a recargo por
pago fraccionado

CLAUSULA QUINTA — REVOCACION DEL
CONTRATO

Si el Tomador avisa por escrito a “LA COMPARNIA”
para que esta poliza sea revocada, serd responsable de
pagar todas las primas causadas hasta la fecha de la
revocacion. El contrato quedard revocado en la fecha
del recibo de tal comunicacion por “LA COMPANT{A”
o en la fecha especificada por el tomador, si esta es
posterior a la fecha de recibido para tal terminacion y el
tomador sera responsable de pagar a “LA COMPANIA”
todas las primas adeudadas en esa fecha.

“LA COMPANTA” devolverd la parte propercional de
las primas pagadas y no devengadas desde la fecha de
revocacion. El valor de la prima devengada y de la
devolucion se calculara a prorrata.
CLAUSULA SEXTA - DECLARACION
INEXACTA O RETICENTE

El tomador y los asegurados individualmente
considerados, estan obligados a declarar sinceramente
los hechos o circunstancias que determinan el estado del
riesgo, seglin el cuestionario que le sea propuesto por
“LA COMPAN{A™.

La reticencia o la inexactitud sobre hechos o
circunstancias que, conocidos por "LA COMPANIA",
la hubieren retraido de celebrar el contrato o inducido a
estipular condiciones mds onerosas, producen la
nulidad relativa del presente contrato. Si la declaracion
no se hace con sujecion a un cuestionario determinado,
la reticencia o la inexactitud produce igual efecto si el
tomador ha encubierto por culpa, hechos o
circunsiancias que impliguen agravacion objetiva dei
estado del riesgo.

Si fa inexactitud o la reticencia provienen de error
inculpable del tomador, el contrato no sera nulo, pero
“LA COMPANIA” sdlo estard obligada en caso de
siniestro a pagar un porcentaje de la prestacion
ascgwada equivalente al que la tarifa o la prima
estipulada en el contrato represente respecto de la tarifa
o la prima adecuada al verdadero estado del riesgo.

Si la reticencia o la inexactitud provienen del
asegurado, se aplicard lo contenido en el articulo 1058
del cédigo de comercio.
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CLAUSULA SEPTIMA - IRREDUCTIBILIDAD

Transcurridos dos (2) afos en vida del asegurado, desde
la fecha en que se perfecciona el contrato, el valor del
scguro no podia sci reducido poi causa do Civor i la
declaracion de asegurabilidad.

CLAUSULA'OCTAVA — TERMINACION DEL
AMPARO BASICO

El seguro de cualquiera de las personas amparadas por
fa presente pdliza y sus angxos, termina por las
siguientes causas:

a.  Por falta de pago de prima.

b. Cuando el tomador solicite por escrito la exclusion
del seguro, excepto en el seguro de deudores.

¢. Un mes después de haber dejado de pertenecer al
grupe asegurado.

Al vencimiento de la pdliza si €sta no se renueva.

e. A la terminacion o revocacion del contrato por
parte del tomador.

f  En el aniversario de la poliza mas proximo a la
fecha en que el asegurado cumpla la edad definida
en las condiciones generales y particulares de la
poliza.

g Por la extincion total de la obligacion en el caso de
seguros de deudores.

h. Al momento en que a un asegurado se le
indemnice los porcentajes de la suma asegurada
contemplados en el anexo de Incapacidad Total vy
Permanente, desmembracion o inutilizacion, si han
sido contratados por el tomador.

i.  En el momento de disolucién del grupo asegurado.

Se entenderd disuelto, cuando el grupo quede
integrado por un numero inferior a 10 asegurados
durante la vigencia de la poliza.

CLAUSULA NOVENA —- RENOVACION

La presente poliza cs renovable a voluntad de las partes
contratantes.

Si las partes, con anticipacion no mener de un mes a la
fecha de su vencimiento no manifestare lo contrario, el
contrato se entenderd renovado automaticamente por un
periodo igual al pactado, sin perjuicio de lo estipulado
en la clausula quinta de la presente péliza.

CLAUSULA DECIMA- CONVERTIBILIDAD

Los asegurados que se separen del grupo tendrdn
derecho a asegurarse sin nNUEVoS requisitos médicos o de
asegurabilidad, hasta por una suma igual a la que tengan
bajo esta poliza, pero sin beneficios adicionales, en
cualguiera de los planes de seguro individual de los que
emite “LA COMPANIA™, con excepcion de los plancs
temporales o crecientes, siempre y cuando lo solicite
dentro de un mes contado a partir de su retiro del grupo
asegurado. El seguro individual se emitird de acuerdo
con las condiciones dei respectivo plan y conforme a fa

01/01/2016-1426-NT- P/A-34-VGDEUDBS0000-V02

tarifa aplicable a la edad alcanzada por el asegurado y
su ocupacién en la fecha de solicitud. En caso de
haberse aceptado bajo la poliza riesgos subnormales, se
expedirin los certiticados individuales con la
clasificacion impucsta bajo la podliza de grupo y la
extra-prima que corresponda.

Si el asegurado fallece dentro del plazo para solicitar la
péliza de vida individual, conforme a lo dispuesto en el
parrafo anterior, sin que ella se hubiere expedido (medie
solicitud o pago de prima) sus beneficiarios tendran
derecho a la prestacién aseguradora bajo la poliza
respectiva.

CLAUSULA DECIMO PRIMERA-
INEXACTITUD DE LA DECLARACION DE LA
EDAD

Si respecto a la edad del asegurado se comprebare
inexactitud en la declaracion de asegurabilidad, se
aplicaran las siguientes normas:

a  Si la edad verdadera estd fuera de los limites
antorizados de la tarifa de "LA COMPANIA”, el
contrato quedara sujeto a la sancion prevista en el
articulo 1058 del Codigo de Comercio.

b.  Si es mayor que la declarada, el seguro se reducird
en la proporcion necesaria para que su valor
guarde relacién matematica con la prima anual
percibida por “LA COMPAN{A”.

c.  Sies menor, el valor del seguro se aumentard en la
misma proporcion establecida en el litoral b.

CLAUSULA DECIMO SEGUNDA-
CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO

“LA COMPANIA” o el Tomador cuando sca
autorizado, expedird para cada asegurado un certificado
individual con aplicacion a esta péliza. En caso de
cambio de beneficiatios o de valor asegurado, sc
expedird un nuevo certificado que reemplazara al
anterior.

CLAUSULA DECIMO
DESIGNACION DE BENEFICIARIOS

TERCERA-

Fl beneficiario puede ser a titulo onercso y debe
nombrarse expresamente al suscribirse el seguro.

Cuando el beneficiario sea titulo gratuito, el asegurado
lo podra cambiar en cualquier momento, pero tal
cambio solo surtira efecto a partir de la fecha de
notificacion escrita a “LA COMPANIA”.

Cuando no se designen los beneficiarios o la
designacion se haga ineficaz o quede sin efecto por
cualquier causa, tendran la calidad de tales el conyuge
del asegurado en la mitad del seguro, y fos herederos
legales de esté en la otra mitad. Igual solucion se les
dard si la designacion del beneficiario ha sido a titulo
gratuito y ocurre uno de los eventos siguientes: Si el
asegurado y el beneficiario mueren simuitaneamente 0
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se ignora cudl de los dos ha muerto primero y si la
designacion ha sido a titulo oneroso y ocurre cualquiera
de los dos tltimos eventos mencionados, el seguro serd
provecho Gnicamente de los herederos del beneficiario.

CLAUSULA DECIMO CUARTA — PERDIDA DEL
DERECHO A LA INDEMNIZACION

El asegurado o el beneficiario segin el caso, quedara
privado de todo derecho procedente de la presente
poliza, cuando la reclamacion presentada fuere de
cualguisr manera fraudulenta, o st en apoyo de clla se
hicieran otros medios o documentos engainosos o
dolosos.

CLAUSULA DECIMO QUINTA - AVISO DE
SINIESTRO

En caso de siniestro de cualguiera de los asegurados, el
tomador o beneficiario debera dar aviso a “LA
COMPANIA” dentro de los 60 dias comunes
siguientes a aquel en que haya conocido o debido
conocer su ocurrencia.

CLAUSULA DECIMO SEXTA- PAGO DE
INDEMNIZACIONES

“L.A COMPANIA™ pagara el valor del seguro dentro
del mes siguiente a la fecha en que el asegurado o el
beneficiaric acredite, aun extrajudicialmente, su
derecho ante “LA COMPANIA". Vencido este plazo,
“LA COMPANIA” reconocera y pagara al asegurado o
beneficiario ademds del valor a indemnizar, lo
estipulado en ¢l articulo 1080 del codigo de comercio.

Para el pago de la indemnizacion, el tomador o
beneficiarios, enwregaran a “LA COMPANIA” las
pruebas legales necesarias y cualquier otro documento
indispensable que “LA COMPANIA™ esté en derecho
de exigir para acreditar la ocurrencia del siniestro.

El tomador o el beneficiario, a peticion de “LA
COMPANIA”, debera hacer todo lo que est¢ a su
alcance para permitirle la investigacién det siniestro. En
caso de incumplimiento de esta obligacion, “LA
COMPANIA” podra deducir de la indemnizacion el
valor de los perjuicios que le cause dicho
incumplimiento.

“LA COMPANIA” pagara por conducto del tomador a
los beneficiarios, o directamente a estos la
indemnizacion a que estd obligada por la presente
poliza y sus anexos, si los hubiere.

CLAUSULA DECIMO SEPTIMA- DERECHOS
DE INSPECCION
“LA COMPANJA” se reserva el derecho de

inspeccionar los libros y documentos del tomador que
se refieran al manejo de esta pdliza.
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CLAUSULA DECIMO OCTAVA- ADHESION

Si durante la vigencia de este seguro sc presentan
modificaciones a las condiciones generales de la poliza,
legalincatc aprobados y que repicsenicn un bengficio a
favor del asegurado, estas modificaciones se
considerarin automaticamente incorporadas a la péliza,
siempre que el cambio no implique un aumento a la
prima originalmente pactada.

CLAUSULA DECIMO
NOTIFICACIONES

NOVENA-

Para cualquier notificacién que deban hacerse las partes
para la ejecucion de las estipulaciones anteriores,
deberd consignarse por esctito (cuando la ley asi lo
exija) y serd prueba suficiente de la notificacion, la
constancia del envio del aviso por correo recomendado
o certificado dirigido a la {(ltima direccion registrada
por las partes.

CLAUSULA VIGESIMA- PRESCRIPCION

La prescripcion de las acciones derivadas de las parte de
la presente poliza, se regird de acuerdo con la ley.

CLAUSULA VIGESIMO
DISPOSICIONES LEGALES

PRIMERA-

Para los demds efectos contemplados en este contrato,
la presente poliza se regird por lo estipulado en el
Codigo de Comercio y demds normas concordantes y
complementarias.

CLAUSULA VIGESTMO SEGUNDA-
OBLIGACIONES DEL TOMADOR /
ASEGURADO

Con fundamento en normas legales el tomador o
asegurado de la poliza mantendrd vigente la
informacion que exige la Compafiia como
requisito para la vinculacion de clientes segan los
formularios propuestos y, para efecto, la actualizard al
momento de renovacion o por lo menos anualmente.
Cuando se trate de un beneficiario diferente al
asegurado que reciba la indemnizacion del seguro,
debera suministrar la informacioén come requisito previo
para el respectivo pago.

CLAUSULA VIGESIMO
DOMICILIO

TERCERA-

Sin perjuicio de las disposiciones procesales para los
efectos relacionados con el presente contrato, se fija
como domicilio de las partes la ciudad de Bogou, D.C.
en la Repiiblica de Colombia.
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BBVA Seguros

ANEXO DE INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE, DESMEMBRACION O INUTILIZACION

Por convenio entre LA COMPANIA y el tomador, el
presente anexe hace parte de la poliza de vida grupo
arriba indicada y queda sujeto a sus estipulaciones y
excepciones, lo mismo que a las siguientes condiciones:

1. AMPAROS
1.1 INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE

Si durante la vigencia de la poliza a la cual accede y
antes de cumplir el asegurado la edad definida en las
condiciones generales y particulares de la poliza,
quedare incapacitado en forma total y permanente, la
compaiiia pagar4 la indemnizacion hasta por el monto
del valor asegurado contratado para esté anexo y que
consta en la caratula de la poliza y/o en sus condiciones
patticulares.

Para efectos de este beneficio, incluyendo los regimenes
especiales, se entiende por incapacidad total y
permanente, la sufrida por el asegurado como resultado
de una lesién o enfermedad, que le impida total y
permanentemente  realizar  cualquier actividad u
ocupacion. Dicha incapacidad se considerara siempre y
cuando haya persistido por un periodo continuo no
inferior 2 ciento veinte (120) dias comunes y cuando la
pérdida de la capacidad laboral calificada en primera
instancia por ¢l médico determinado por la aseguradora
y en las demas instancias por las juntas regional y
nacional de calificacién de invalidez, sea superior al
50% y no haya sido provocada a si msmo por el
asegurado.

Sin perjuicio de cualquier causa de incapacidad total y
permanente, para efectos de este amparo sc considerara
como tal: (i) la pérdida de la vision por ambos ojos, (ii)
la pérdida de ambas manos o ambos pies, (iii) ta pérdida
de woda una mano y de (odo un pie; (iv) la pérdida de
toda una mano o de todo un pie junto con la vision por
un ojo; (v) la pérdida del habla o de la audicion.

Este amparo se configura exclusivamente con la fecha
de Calificacion de la incapacidad, la cual se considerara
la fecha del siniestro, y su indemnizacién no es
acamulable al segurv de vida, por lo taniv, und ves
pagada la indemnizacion por dicha incapacidad, la
compariia quedara liberada de toda responsabilidad en
lo que se refiere al seguro de vida del asegurado
incapacitado

1.2 DESMEMBRACION O INUTILIZACION

Mediante el presente anexo, la compaiiia se obliga a
pagar al asegurado las sumas que resulten de aplicar al
valor asegurado sefialado en la caritula de la poliza y/o
sus condiciones particulares para dicho anexo, los
porcentajes que a continuacitn se enlistan, si dentro de

01/01/2016-1426-NT- P/A-34-VGDEUDBS0000-V02

los 120 dias calendario contados desde la fecha en que
el asegurado sufra lesiones corporales, éstas dan lugar a

una desmembracion o inutilizacion en los términos que
a continuacion se sefialan:

POR LA PERDIDA DE UNA MANO 60%
POR LA PERDIDA DE UN SOLO PIE 60%
¢. PORI.APERDIDATOTALDFTA

VISION POR UN OJO 60%

o w

PARA LOS EFECTOS DE ESTE AMPARO:
(D) Se considera pérdida de:

a. manos: la inutilizacion o amputacion
traumatica o quirargica por la mufieca o parte
proximal de ella.

b. pies: la inutilizacién o amputacion traumatica
o quiriirgica por e! tobillo o parte préxima de
¢l

c. visién: la pérdida total e irreparable de la
vision

d. audicion: la pérdida total e irreparable de la
audicidn de ambos oidos.

. habla: la pérdida total e irreparable del habla.

(I1) Se considera “inutilizacion™ la pérdida funcional
total.

En ningin caso la indemnizacion acumulada por los
beneficios del presente anexo podrd ser superior al
100% del valor asegurado sefalado en la caritula de la
poliza y/o sus condiciones particulares para dicho anexo

2. CONVERTIBILIDAD

El derecho de conversion previsto en ia poliza no es
aplicable a este anexo.
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BBVA Seguros

ANEXO PARA POLIZA DE DEUDORES

Por convenio entre “LA COMPANIA™ y el tomador, el
presente anexo hace parte de la Poliza de Vida grupo
arriba indicada y queda sujeto a sus estipulaciones y

excepciones, lo mismo que a las siguientes condiciones:
AMPARO

AMPARA CONTRA EL RIESGO DE MUERTE A
LOS DEUDORES DEL TOMADOR DE LA
PRESENTE POLIZA

CAUSALES DE TERMINACION

A.  Por extincién total de la obligacion
B. Por muerte o incapacidad total y permanente

{si se ha contratado este amparo) del deudor.

CONDICIONES PARTICULARES
1. La cdad minima de ingreso a la poliza es de 18

anos.

2. Para los efectos del presente anexo, la iniciacion
del scguro para cada uno de los asegurados
individualmente considerados amparados por la
presente péliza, queda condicionada a la entrega
real del dinero. por {o tanto la cobertura individual

se inicia en la fecha del desembolso del mismo.

3. Se considera como tomador al acreedor, quien
tendra caracter de beneficiatio a titulo oneroso
hasta por el saldo insofuto de la deuda.
Entendiéndose por saldo insoluto el capital no
pagado, mas los intereses corrientes calculados
hasta la fecha del fallecimiento det deudor.

En el evento de existir mora en las obligaciones se

comprenderan, ademas, los intereses moratorios y

Diin/2016-1426-N1- P/A-34-VGDEUDBSWIO0-VUZ

las primas del seguro de vida grupo deudores no
pagadas por el deudor.

4. Cuando el valor de la deuda a la cual se vincula el
seguro, se expresa en Unidades de Valor Real
UVR, adeudadas serd calculada con base en la
cantidad de Unidades de Valor Real UVR
adeudas en la fecha del fallecimiento, liquidada a
la cotizacion del dia en que se efectie el pago del
siniesto o en la fecha en la cual “LA
COMPANIA™ informe por escrito al tomador su
aceptacion de la declaratoria de Incapacidad Total
y Permancnte del deudor segin el caso y si ha

contratado este amparo.

5. La vigencia de la poliza depende de la
periodicidad pactada para la amortizacién de la
deuda, motivo por el cual no supone recargo en la

prima correspondiente.

CLAUSULA PARTICULAR PARA TODOS LOS
AMPAROS -~ EDADES DE INGRESO Y
PERMANENCIA

Aplica para el amparo bésico:
. Edad minima de ingreso: 18 afios
. Edad méaxima de ingreso: 74 afios mas 364
dias.
. Permanencia: Hasta el fin del crédito.
Aplica para el anexo de incapacidad total y permanente,
desmembracion o inutilizacion:
. Fdad minima de ingreso: 18 afos
. Edad méaxima de ingreso: 69 afios mds 364
dias.

. Permanencia: 71 afos mas 364 dias.
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BBVA Seguros

‘{5
Bogota, 21 de marzo de 2017 ‘

Sefiores
BBVA COLOMBIA S.A.
Sucursal Olaya Herrera
Gerente

Referencia  Tomador BBVA COLOMBIA S.A.
Asegurado Yazumary Esther Pereira Bossa
Cédula 32723690
Pdliza VGDB-1
Obligacion 00130098009600114382
Reclamo VGDB-5118

Respetado (a) Sefior (a)

Sinergia Salud Unidad Basica — Recreo del 10 de septiembre de 2012, 02 de febrero de
2013 y 30 de marzo de 2013 encontramos que {a sefiora Yazumary Esther Pereira
Bossa, presenta aniecedentes de: trastorno mixto de ansiedad y depresion, afonia y

En la declaracion de asegurabilidad que se diligencia para tomar el seguro de vida, el
asegurado debe declarar el conocimiento o la existencia de enfermedades o paiologias

Nuestra legislacién atribuye vital importancia con fundamento en el principio de maxima
buena fe, a la carga contractual del tomador dentro del contrato de seguro, su obligacion
de declarar sinceramente el estado del riesgo, so pena de que el asegurador se vea

precisado a objetar el pagoe de un seguro por la reticencia o el dolo negativo producida por
la omisién de informacion.

correctamente al obviar mencionar la enfermedad citada anteriormente; la que por su
connotacién tenia que ser de conocimiento para Ia aseguradora, para determinar el reaj
estado del riesgo en el momento de la suscripcion,

adelante.



| BBVA Seguros

reservandonos el derecho de ampliar las causales de objecién y /o complementar los
argumentos presentados en defensa de nuestros intereses

Cordialmente,

L1
;'i?- Repr:e‘sgh%&e Legal
BBVA Seguros de Vida Cotombia S.A.

Anexo: -Fragmento de |a

Hisloria Clinica con base en el cual se aplica lo previsto en el Articulo 1058 del Cod. Cio. -
Declaracidn de Asegurabilidad.

Elaboro Deap

C-C Yazumary Esther Pereira Bossa - correo electranico vasand4@hiolmail.com

adelante.
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| Dlagnostica
IProdiemas Relacionados Con Otros Hechos Estresantes

Analisis

PTE CON ALTERACION EN EL ESTADO DE ANIMO , ANSIEDAD SECUNDARIA A
ALTOS NIVELES DE ESTRES LABORAL EN ESTUDIO

1865487391  25/01/2013 Historia general; Nota Administrativa Prestador: Carolina Mercedes Cohen Perez (Médico)

Motive de consulta

Enfermedad actual

[ Diagnostico Analisis

iOtras Consultas gerenciamiento a riesgo. se habla telefonicamente con la apeeinte quien reflers Que aun no ha solkatada cita con
tEibectﬁadas espacialista. . ’

[86548280]  25/01/2013

Motivo de consulta
Enfermedad petuai

Diagnostico i

Historia general: Nota Administrativa Prestador: Carolina Mercedes Cohen Persy (Mégico)

Analisis
Otras Consultas Especificadas gerenclamiento 2 nesge. dice gue aun no ha soliatado la ¢ita con especialista,

1
i
T
i

[860013¢4)  03/01/2013  Historla general: Historia Cinica Genorat
Motive da consulta "olvidos® ?

consulta por olvidos progresivos , e Importantes de un aito de evolucion, sintomas de deserientacion en aspado. niega
Enlurmedsd Sl s dnitiiias, niega tratamientos, '
| Diagnastica
{Otros Tipos De Enfermedad De Alzheimer

Prestador: Carolina Mercedes Cohen Perez (Médico)

Analisls
antecedente de ansledad.

[84944925)  28/11/2012  Historla general: Historia Clinlca General
HMotivo de consults *** DISTENCION ASDOMINAL ™* .
FEMENIANA CON 42 ANOS DE EDAD QUIEN HACE +-2

Prestador: Astrid Cedlia Manfarres Gomez {Médico)

SEMANA ESTA PERSENTANDO ESTRERIMIENTO . CON

£ERUTOS ,FLATOS SENSACION DE AMARGQ EN AL GARGANTA ¥ SEL
DADO UNA DISHENORERA

DISTENCION ABDOMINAL « LLENURA , AGRIERA
Enfermedad actual oy e UNA ACIDES , Y HACE +-2 MESES LE HA

35

QUE NO SOPORTA DE AMBOS LADOS QUE
NO CASI LE VA ALA URGENCIA TOMO BUSCAPINA + IBUPORFENG

[ piagnastice Analisis ‘

[Dispensia - LLENURA
ub'\smemrrea No Especificads |HACE 2 MESES

(831413231 28/09/2012  Historis generak Mota Administrativa

Prustedor; Astrid Ceciila Manjarres Gomez {Médico)
Hotihvo de consulty 5 !
Enfermedad actual

Diagnostice Analigls |
{Otras Consultas Especificadas icorren de vox

[B25155531  10/09/2012 ' Mistoria genaral: Historia Ginica General
Motivo de consults * mareps **

. 3
femenlana con 43 altos quien hace +-8 dias esta presentands mareos quien slente que las cosas le giran , se siente
Uy estresads con ancledad, esta muy recargada , presionada hace dias sentls Ios marecs pero estos ultimas dias sa
Enfermedad actuay SIS M2s afectans , un agotamianto y cansanclo que no pusde con ¢l , con nsuseas , epigastralgia se stente que no
esta dando el tode de efla x toda esta sintomatologla , nlega fiebre en estos dias pero hace +-15 dias ke dx Infecclon
urinarioz2 ¥ tame macrodanting

Prestadar: Astrid Cecilia Manjarres Gomez (Médico)

7 dias , eree que su orina esta bien con prurito vulvar .sensaclonesde picadas en
reglon occipital de pronta *
Disgnostico Aaslisls
\Trastorng De Ansledad st . j
Ne Espetificada b
femeniana eon 43 afies quien hace +
[Hiperiipidemia No

-8 dias esta presentando mareos quien siente fue las cosas la glran , se siente
muy estresada con ansledad, esta muy recargada , presionada hace diss sentta los mareos pero estos witimos diss se
Especificada dlente mas ofectada’, un agotam

enlto y cansando que no puede con el , eon nauseas « epigastraigla se slenta que no
esta dando ef tode de elfs x toda esta sintomatnlogia ,
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HMotive de consuita
Enfarmedad actual
Anatiuis
Dlagnostics
Ouasmn::usfsuc!ud&s rsoordelamq&eletraba}a 2N c353 1a pete no se encuentra ¥ Y03 resulatdos 1o eszan &7 12 h.eflinleca
(B243958091 3070372013

Historia general: Historla Clinica General
Mothve de consults DISFONIA Y AFONIA ’

Prastadors Astrid Cesilia Manjarres Gomez (Médian)

Ealermnedag actual

21/02/2013

02/0272013

PACIENTE DE
S MESES pe

EVOLUCION, TRAE El
OVARID 12QuUieRpo

Motivo de conzulta resyitage,

Historly

<4 AROS G203 Py 10-02-13 mar POMERDY HACE g Aﬁds. QUIEN RFIERE DISMENG SEVERA
GE
TVDEL 13-02-13 UTERD OMA D 3
= S oy CON MIOMA Ezzva'rft_o_n MM IMAGEN £
Analisiz

eaneral; Histana Clinica Genaral

Prestador: Antonig Barros Felinzola (Gnem—ebsteu-a)

D50c21do 3 qusite hemorragico ovarip tzquierdg, mide 17 mm,

Historia Senaral: Histary Clinica
Motivo de consuita FTE QUIEN MaNIFIESTA T

» ASOCIADO A TRAST DEL SUEfiG , STRESS

ECE CON una
SE VA COLOCANDO DISFONICA HASTA EN LA NOCHE AFONICAS ¥ £
DE 3 A 4 MESES Sys MANOS TIENEN PRURITO , VEJIGAS v O VESICUASL CON AGUA Ciara
RESECA DESCAMATIVAS PRIMERA, VEZ GON ESTO SE PLAICA GUA OXIGENADA CUANDO L= ESTAN ARDIENDG v
CONTROLDE LA CIOTLOGIA VAGINLA QUE ES CADA 6 MESES NIEGA FLLIO VAGINLA
Olagnostica Analisis B
foduios De Las Coerdas Vocales AFONIA Y DISEQONIA
Auments Anorral Da Paso SOBREPESOS
Enfermedag inflamatoria Cronica Detl Uterp (CONTROL Cf6 MESS
Dermustiv's Aleryica De Contacts De Causa No Especificads (VWESICUALS CON SECECION CLARA PRURITO
L= —_—
{892s625m 19/0372013  Historia general: Consulta Ng Programada Prestadon Manica Cecilla Vaite Leiro {ap) (Médico)
Hotlvo g2 coneuita * TEnGy GRIPA * : s
REF!EREO lﬁg é}UE DESgE HACE UN MES PRESENTA PICOS S DE TOS HUMEDA CONGESTION NASAL
EXPECT N MUCOSA OCASIONAL DESDE HACE 10 DIas s INTENSIFICA SINTOMAS, HACE & DIAS CALENTURA
Enfermedad actua) DOLOR ARTICULAR AUTOMEDICA DOLEX'GRIPA, IBUPROFENG DE 800me DOS DOSIS CON POCA MEJORIA FOR Ly
CUAL CONSULTA . .
Dhﬁﬂblucn |Anailsis
ifeccion Aguda No Especificada Dg Las Vi35 Respiratorias Inferiores |

{Medico lntemls-ta)

10/032017 13
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JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE
INVALIDEZ DEL ATLANTICO
Ministerio del Trabajo

Libertad y Orden

Barranquilla D.E.I.P., 25 de Enero de 2017
Oficio numero 0212 — 17

Sefor (a)

YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA
Calle 70 B N° 39 - 178 Apto 2 A

Tel. 3021999

Barranquilla

Ref.: Radicado Junta No. 1 - 018174
Caso: YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA C.C. 32.723.690

HAROLDO DE JESUS RAMIREZ GUERRERO, mayor de edad identificado con
Cédula de Ciudadania No. 73.131.466 de Cartagena y portador de la Tarjeta
Profesional No. 74291 del Consejo Superior de la Judicatura, en calidad de
Director Administrativo y Financiero de la JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION
DE INVALIDEZ DEL ATLANTICO, me permito de manera muy ccmedida
informarle lo siguiente:

Revisado el expediente de la Sefiora YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA
identificada con la Cédula de Ciudadania No. 32.723.690, se pudo verificar que
contra el Dictamen No. 22415 de fecha 28/11/2016, no fue interpuesto Recurso de
Ley dentro de los términos establecidos por el Decreto 1072 de 2015, quedando
en firme el dia 19/01/2017 - /

P
/ y
Cordialmente, /5 )

/‘//" :
ARO IQ/O/DE JESUS RAMIREZ GUERRERO
DIRECTOR ADMINISTRATIVO Y FINANCIERO

Estrella G.

Carrera 54 nimero 58-78 Primer Piso Tel. 3491206
Barranquilla




JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DEL ATLANTICO

Formulario de Dictamen para la Calificacion de Pérdida de CapaCIdad Laboral y Ocupacional

CHHONAL L
SSHON ’\i UE CALIFAcion
"".‘ Al ‘\‘ i 3
TAALL P [) L A:“n‘“ ‘;i ,’
“i'f;f!! j)!’”ﬂ() e
1. INFORMACION GENERAL DEL DICTAMEN ) !/‘ PIS )y TR .
Dictamen ntimero 22415 E
Entidad remitente AFP COLPENSIONES
Fecha de dictamen 28/11/2016

2. INFORMACION GENERAL DE LA ENTIDAD CALIFICADORA

Nomuore de la entidad calificadora:

JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DEL ATLANTICO

Direccién: ICra. 54 No. 58 - 78 Primer Piso Teléfono |3491206
3. DATOS PERSONALES DEL CALIFICADO
Nombre: YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA I c.c| 32723690
Escolaridad Primaria Secundaria Técnico Univer. X JAnalfa Otro
Estado civil Soltero Casado X [Viudo UL Separado Otro
Genero Masculino I Femenino X

Lugar de nacimiento

BARRANQUIILLA

!Fecha nacimiento

! 27/01/1565

i Edad | 47

EPS NUEVA EPS IAFP COLPENSIONES
CALLE 70B N° 39-178 BARRIO LAS

Direccié Teléf 317372 3021999

reccion DELICIAS-BARRANQUILLA eletono 73728477

4. ANTECEDENTES LABORALES
4.1 ANTECEDENTES DE EXPOSICION LABORAL
EMPRESA CARGO RIESGOS TIEMPO DE EXP (MESES)
ASESOR COMERCIAL
5. FUNDAMENTOS DE LA CALIFICACION
5.1 RELACION DE DOCUMENTOS
DOCUMENTO SE TUVO EN CUENTA JUSTIFICACION
REPORTE DE ACCIDENTE DE TRABAIO
HISTORIA CLINICA COMPLETA st
EPICRISIS O RESUMEN DE HISTORIA CLINICA €D W BRI S
ACTA DE LEVANTAMIENTO DEL CADAVER ARIO TERCERQ 0E: CIRCuL G
EXAMENES PRE-OCUPACIONALES QUE ESTA FOTOCaEL
CERTIFICADO DE DEFUNCION
ANALISIS DE PUESTO DE TRABAJO 2017 Ene F
EXAMENES PARACLINICOS SI -
EXAMENES PERIODICOS OCUPACIONALES DE LAMYA\ FgE TOMADA
EXAMENES POST-OCUPACIONALES
CONCEPTO DE SALUD OCUPACIONAL NoJaR|
Otros St
N
5.2 DIAGNOSTICO MOTIVO DE LA CALIFICACION sz,\-\v‘ ‘04,0

.
RW
o

F338 OTROS TRASTORNOS DEPRESIVOS RECURRENTES

NOTARIO ENCARGALO v
1409 PSORIASIS, NO ESPECIFICADA % A g7, 529 &
m17 GONARTROSIS {ARTROSIS DE LA RODILLA) Oy @0&

]




JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DEL ATLANTICO
Formulario de Dictamen para la Calificacion de Pérdida de Capacidad Laboral y Ocupacional

5.3 EXAMENES DE DIAGNOSTICO E INTERCONSULTAS PERTINENTES PARA CALIFICAR

TIPO DE EXAMEN

RESULTADO

RX ROTULAS COMPARATIVAS 10/11/2016

INCIPIENTES SIGNOS DE GONARTROSIS BILATERAL ,LEVE DISMINUCION DE

COMPARTIMIENTOS FEMORO TIBIALES

PSIQUIATRIA 09/09/2016

PERSISTE CON SINTOMATOLOGIA DEPRESIVA NO ESTA DURMIENDO
ANSIOSA,LABILIDAD EMOCIOABNL LLANTO FACIL .REQUIERRE SICOTERAPIA .MAYO
2013; TARNSTORNO MIXTO ANSIEDAD DEPRESION

HISTORIA CLINICA DERAMTOLOGIA 29/07/2016

DX PSORIASIS SE ORDENAMETROTEXATE ACIDO FOLICO BETAMETASONA

6. DESCRIPCION DEL DICTAMEN

TITULO PRIMERO DESCRIPCION DE EFICIENCIAS

ORDEN DESCRIPCION VALOR CAPITULO, NUMERAL, LITERAL TABLA
A - TRANSTORNO ANSIOSO DEPRESIVO ,DEPRESION ,, MAS DE 2 60,00 13 13,4,2 23,2 CLASE 3
B - PSORIASIS 22,00 . 6 6,1 FP2FMFM1
C - GONATROSIS 5,00 14 14,6 14,15 FP1FM1
DEFICIENCIA TOTAL 35,18
TITULO SEGUNDO CALIFICACION DEL ROL LABORAL %
1 | CLASIFICACION DE LAS RESTRICCIONES EN EL ROL LABORAL - — 15,00
2 | AUTOSUFICIENCIA ECONGOMICA ELNOTARIO TERCERG DEL G G 1,00
3 | EDAD CRONOLOGICA i BAR:JS T O AR 1,50
- TOTAL ROL LABDRAKA 17,50
0T T SN
TITULO SEGUNDO CALIFICACION OTRAS AREAS OCUPACIONALER | & cus Fos oo / %
1 | APRENDIZAJE Y APLICACION DEL CONOCIMIENTO GG 020
2 COMUNICACION RS N,oo
3 | moviupap v A 0x
4 | cuIDADO PERSONAL & José Pert Cuimn Y\ 060}
5 | vipa pomesTica S TEIEN T \ 050
TOTAL OTRAS nates |\ 160




JUNTA REGIONAL DE CALIFICACION DE INVALIDEZ DEL ATLANTICO

PORCENTAJE DE PERDIDA DE CAPACIDAD LABORAL U OCUPACIONAL :
DESCRIPCION PORCENTAJE Requiere ayuda deterceros ‘!t |
I. DEFICIENCIA 35,18 Manual: Decreto 1507 de 2014
Il. ROL LABORAL 17,50
HI. OTRAS AREAS OCUPACIONALES 1,60
TOTAL . 54,28
Estado de calificacion I <5% I IPP I l Invalidez I X
fFecha Estructuracién PCL 09/09/2016
7. CALIFICACION ORIGEN
I Origen I Enf. Comdin I X I Enfermedad Laboral I I Accidente de Trabajo } LAccidente comun I 1
9. RESPONSABLES DE LA CALIFICACION
(J\. % L»""///L) \ B /
RO / RAFAECALBERTO
JAIME ENRIQUE FAJARDO MOVILLA MIGDONIA BOLARNO ECHEVERRI \ ALBERTO SENIOR SANCHEZ .
M.D. PRINCIPALT.P. 2779 FT. PRINC/PAL T.P. 585 M.D. PRINCI ALT P. 1488

\

En caso de no estar de acuerdo con eI presente Dictamen, Usted d.spone de dIEZ (10) dias hablles para mterponer Recurso de Ley, eI cual
puede ser de Reposicion, de Reposicién y en Subsidio el de Apelacion o de Apelacion directa (Art.2.2.5.1.41 Dec. 1072/2015). No aplica
para los procesos judiciales en los que debe seguirse el procedimiento previsto en el Art. 238 del Cédigo de Procedimiento Civil

TE %g‘%«?%‘
"NOTIFICADO PERsoNAL“ENTE] Q9 - e1 CRCALD
EN FECHA £L NOTARIO TERCERO

LAMACE L CONSTA
DE aAR(f;*N‘ég'L FOTOCOPIA

1 ¢ DIC. 708

NOMBRE‘-

FIRMA -
LNOTlFICADO POR: oo




1oy i

Sy Hesibta:

Dictamen No. 22415 YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA

25/11/2016 FUNDAMENTOS DE HECHO: Femenina de 47 afios de edad, estado civil
casada, tiene 2 hijos, vive en casa propia, escolaridad profesional, ocupacién asesor
comercial. DX MOTIVO DE CALIFICACION: CONTROVERSIA DE PCL POR OTROS
TRASTORNOS DEPRESIVOS RECURRENTES, PSORIASIS NO
ESPECIFICADA +GONARTROSIS Resumen del caso: Paciente con dx anotados, que
acumula 798 dias de incapacidad medica continua, en manejo medico psiquiatrico por
trastorno depresivo recurrente, desde mayo/2013 , medicada con escitalopram 10 1-1-0,
clonacepam gotas, presenta ademas psoriasis no especificada en manejo por
dermatologia, se ordena metotrexato, Acido félico y betametasona crema, biopsia
23/10/2015dx psoriasis. Psiquiatria 02/05/2016 trastorno mixto de ansiedad y depresién al
examen mental agil, alerta, orientada, coherente, logica, no delirante, juicio adecuado,
inteligencia promedio, hay ansiedad |, psiquiatria 15/01/2015n0 ha mejorado, aun no
duerme bien, mal patrén del suefo, deprimida, ansiedad, llanto facil, maltiples quejas
somaticas, al examen mental alerta y orientada, refiere olvidos frecuentes consiente lucida,
orientada, pensamiento coherente no delirante, psiquiatria 09/09/2016 persiste con
sintomas depresivos, llora durante la entrevista, hijas enfermas, conflictos laborales,
ansiosa, labilidad emocional, llanto facil, actualmente en manejo por ortopedia, aporta
estudios de Rx de rodillas comparativas de nov 10/2016: incipientes signos de gonartrosis,
tobillo izquierdo: fenémenos entesopaticos por traccién del tendén de Aquiles. Medicina
laboral 21/09/2016 paciente en buen estado general, alerta, orientada en todas las esferas,
lenguaje claro, légica, coherente, afecto triste, sin alteraciones de la sensopercepcion, sin
ideas suicidas, descamacién y cambios troficos en piel de manos y cuello, lesiones
descamativas en placas en antebrazos y térax anterior, no hay sinovitis, ni inflamacion
articular, ni deformidades ni limitacion funcional articular a ningan nivel. Al examen fisico:
Ingresa por sus propios medios, orientada en las 3 esferas, pensamiento légico y
coherente, refiere que se le olvidan las cosas, manifiestas algias osteomusculares
generalizadas, puntos gatillos en cuello y regién dorsal, no sinovitis, se observ I0nee

la piel de cuello y torax anterior, piel agrietada en manos, AMA comfiR
que persiste el trastorno del suefio. FUNDAMENTOS DE DERE
Decreto-Ley 1295/94, Ley 1562/12, Decreto 1477/2014, Ley V7
DECRETO 1072/2015. SE CALIFICA CON DECRETO 1507/2014 -

Mediante el presente dictamen la JUNTA REGIONAL DE CALIFICA
DEL ATLANTICO, resuelve Gnicamente los aspectos que ha
controversia, y transcribe sin ningtin tipo de pronunciamiento, ni ca

2.2.5.1.38 del Decreto 1072 de 2015.-
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ANEXO 4




BBVA Seguros

—————————————————————————————— LINEAS A PANTALLA —-—==-==—mmoom oo oo oo o oo o mem oo

CALIDAD: ASEGURADO

NOMBRE: YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA
NUMERO CLIENTE: 04282083 IDENTIFICACION: 1000000032723690 -
FECHA DE NACIM: 1969-01-27

SEGUROS ASOCIADOS

NUMERO DE CERTIFICADO PRODUCTO PRIMA PERIOD. SITUACION DEL SEGUR

0013 0098 9 9 4000249980 205 7,365.00 CANCELADO

00130098914000264021 205 3,488.00 FORMALIZADO

0013 0098 9 1 4000264211 208 18,800.00 CANCELADO
—————————————————————————————— LINEAS A PANTALLA -=-—=-======———mmmmoom oo oo

CONSULTA DE POLIZA

BOGOTA, 03 DE FEBRERO DE 2017
SITUACION CONTRATO: 01-FORMALIZADO

L 2g-meolG

D O L R R e T L L S
NUMERO CERTIFICADO: 00130098 91 4000264021 NUMERO POLIZA: 02-205-000
TIPO DE SEGURO: SEGURO DEUDORES VIDA GRUPO
R L L e I T A L R e e e
TOMADORES
BBVA
ASEGURADOS:
YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA IDENTIFICACION: 000000032723690 1 -
MUJER NACIDA EL 27-01-1969 OCUPACION: ASISTENTE DE OFICINA
R R T L R L R R R R R R S R A s

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

FECHA ALTA CONTRATO: 2013-08-15 FECHA INICIO RENOVACION : 2013-08-15
DURACION: 072 MESES FECHA PROXIMA RENOVACION : 2019-08-15
OFICINA TITULAR ANTERIOR: 0098 OLAYA HERRERA

OFICINA TITULAR ACTUAL: 0098 OLAYA HERRERA

SUBPRODUCTO ANTERIOR:

N R R L L 2 AR A R R R R R R E L R R LR L A S A L S
PRIMA: 3,488.00 MENSUALMENTE VENCIDO
PRIMA EXTRA: DESCUENTO : NO TIENE
NUMERO RECIBOS COBRADOS: VALOR RECIBOS COBRADOS:
NUM. RECIBOS PENDIENTES: VALOR REC. PENDIENTES:
P L L R R L L R A A e R A s
MODALIDAD CONTRATADA 01-MODALIDAD 1 SEGURO VIDA DEUDORES
P R R R R R A R Rt R R e e 3 T 1)
GARANTIA CONTRATADA: GOS5-VIDA/I.T.P./DESMEMBRACION/ASIS.VIAJES
VALOR ASEGURADO: 7,338,385.48
—————————————————————————————— LINEAS A PANTALLA ------------——————— - ——— -~
CONSULTA MOVIMIENTOS - SEGUROS
R X R X I R P R
BOGOTA, 03 DE FEBRERO DE 2017
NRO CERTIFICADO: 0013-0098-91-4000264021 EN MONEDA: PESO COLOMBIANO
TIPO DE SEGURO : SEGURO DEUDORES VIDA GRUPO
TITULAR : YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA -
NRO DE PRESTAMO: 0013-0098-93-9600114382
CUENTA ASOCIADA: 0013-0098-91-0200145329 EN MONEDA: PESO COLOMBIANO
TARJETA ASOCIAD: 0000000000000000
NRO POLIZA : 02 205 0001302511 FECHA DE APERTURA: 15/08/2013
Pagina 1
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\BBVA Seguros

15/08/2013
15/09/2013
15/10/2013
15/11/2013
15/12/2013
15/01/2014
15/02/2014
15/03/2014
15/04/2014
15/05/2014
15/06/2014
15/07/2014
15/08/2014
15/09/2014
15/10/2014

15/11/2014 AL

15/12/2014

15/01/2015 AL
15/02/2015 AL

15/03/2015

15/04/2015 AL
15/05/2015 AL
15/06/2015 AL
15/07/2015 AL
15/08/2015 AL

15/09/2015
15/10/2015

15/11/2015 AL

15/12/2015
15/01/2016
15/02/2016
15/03/2016
15/04/2016
15/05/2016
15/06/2016
15/07/2016
15/08/2016
15/09/2016
15/10/2016
15/11/2016
15/12/2016

14/09/2013
14/10/2013
14/11/2013
14/12/2013
14/01/2014
14/02/2014
14/03/2014
14/04/2014
14/05/2014
14/06/2014
14/07/2014
14/08/2014
14/09/2014
14/10/2014
14/11/2014
14/12/2014
14/01/2015
14/02/2015
14/03/2015
14/04/2015
14/05/2015
14/06/2015
14/07/2015
14/08/2015
14/09/2015
14/10/2015
14/11/2015
14/12/2015
14/01/2016
14/02/2016
14/03/2016
14/04/2016
14/05/2016
14/06/2016
14/07/2016
14/08/2016
14/09/2016
14/10/2016
14/11/2016
14/12/2016
14/01/2017

Sin titulo

16/09/2013
15/10/2013
14/11/2013
16/12/2013
14/01/2014
14/02/2014
14/03/2014
14/04/2014
14/05/2014
16/06/2014
14/07/2014
08/08/2014
15/09/2014
14/10/2014
14/11/2014
15/12/2014
14/01/2015
16/02/2015
16/03/2015
14/04/2015
14/05/2015
16/06/2015
14/07/2015
14/08/2015
14/09/2015
14/10/2015
17/11/2015
14/12/2015
14/01/2016
12/02/2016
14/03/2016
14/04/2016
16/05/2016
14/06/2016
14/07/2016
10/08/2016
14/09/2016
14/10/2016
15/11/2016
14/12/2016
16/01/2017

FECHA

B B V A

: 2017-02-03
USUARIO: CVv24917

HORA

NUMERO DE OPERACION

TITULAR

IMPORTE CONCEDIDO

SALDO

(VENCIDO+NO VENC.):
PERIODICIDAD AMORTIZACION :

PERIODICIDAD LIQUIDACION
PLAN DE AMORTIZACION

FECHA DESDE

adelante.

: 12:32:37

TERMINAL: W264

CONSULTA DEL MOVIMIENTO DE PRESTAMOS

OFICINA: 1095
TRANSAC: U400

: 0013 0098 9 3 9600114382
: YAZUMARY ESTHER PEREIRA BOSSA

25,700,000.00
7,042,977.89
MENSUAL

MONEDA: PESO CO

: UN MES
: 1 PLAN INTEG
: 01/01/2016

FECHA HASTA

Pagina 2



'BBVA Seguros

adelante.

Sin titulo
SALDO CAPITAL S
F.LIQUI. F.OPERA. CONCEPTO OFIC. IMPORTE ANTERIOR
15012016 19012016 INTER CUOTA 0464 148.,750. 66 8,949,154.40
15012016 19012016 CUOTA AMORTIZA 0464 142.721.00 8,949 15440
15012016 19012016 GASTOS CUOTA 0464 37734.00 8.949 15440
15012016 19012016 INT. MORATORIO 0464 826.52 8,949 154. 40
TOTAL DE LA TRANSACCION 296,032.18
12022016 GASTOS PREPAGO 0955 4,028.00 ©8,949,154.40
12022016 INTERES PREPAG 0953 146,415 62 894915440
12022016 CAPITAL PREPAG 0935 14505638 8949154 40
TOTAL DE LA TRANSACCION 295,500 00
15032016 16032016 INTER CUOTA 0464 144,042.38 8,804,098 02
15032016 16032016 CUOTA AMORTIZA 0464 147.430.00 8.804.098.02
15032016 16032016 GASTOS CUOTA 0464 37965.00 8.656. 668 .02
15032016 16032016 INT. MORATORIO 0464 206. 63 8.656.668.02
—_ TOTAL DE LA TRANSACCION 295,644.01
15042016 15042016 INTER CUOTA 0955 141,630.30 8,656, 668.02
15042016 15042016 CUOTA AMORTIZA 0955 149.842.00 8. 656,668 .02
15042016 15042016 GASTOS CUOTA 0955 3789800 8.506.826.02
TOTAL DE LA TRANSACCION 295,370.30
15052016 17052016 INTER CUOTA 0955 139,178.76 8,506,826.02
15052016 17052016 CUOTA AMORTIZA 0955 152.293.00 8.506.826.02
15052016 17052016 GASTOS CUOTA 0955 3.835.00 8.354.533.02
15052016 17052016 INT. MORATORIO 0955 42910 8.354.533.02
TOTAL DE LA TRANSACCION 295,735.86
15062016 21062016 INTER CUOTA 0461 136,687.12 8,354,533.02
15062016 21062016 CUOTA AMORTIZA 0461 154785 .00 8.354.533.02
15062016 21062016 GASTOS CUOTA 0461 3176200 8719974802
15062016 21062016 INT. MORATORIO 0461 1.287°30 8719974802
TOTAL DE LA TRANSACCION 296,521.42
15072016 15072016 INTER CUOTA 0955 134,154.71 8,199,748.02
15072016 15072016 CUOTA AMORTIZA 0955 157.317.00 8.199.748.02
15072016 15072016 GASTOS CUOTA 0935 3.692.00 8,042 431.02
TOTAL DE LA TRANSACCION 295,163.71
~ 10082016 GASTOS PREPAGO 0955 3,616.00 8,042,431.02
10082016 INTERES PREPAG 0955 131.580.87 8,042 431.02
10082016 CAPITAL PREPAG 0955 159891 13 8,042 431.02
TOTAL DE LA TRANSACCION 295,088 00
15092016 28092016 INTER CUOTA 0955 128,964.92 7,882,539.89
15092016 28092016 CUOTA AMORTIZA 0955 162.507.00 7.882.539.89
15092016 28092016 GASTOS CUOTA 0933 3.550.00 7.720.032.89
15092016 28092016 INT. MORATORIO 0953 2'884.03 7172003289
TOTAL DE LA TRANSACCION 297,905.95
15102016 21102016 INTER CUOTA 0955 126,306.17 7,720,032.89
15102016 21102016 CUOTA AMORTIZA 0953 165.166.00 7.720.032.89
15102016 21102016 GASTOS CUOTA 09533 31476.00 70554 86689
15102016 21102016 INT. MORATORIO 0933 1'366.55 7.554°866.89
TOTAL DE LA TRANSACCION 296,314.72
15112016 15112016 INTER CUOTA 0955 123, 603.92 7.554,866.89
15112016 15112016 CUOTA AMORTIZA 0933 16786800 715547866, 89
15112016 15112016 GASTOS CUOTA 0933 3140400 71386.998 .89
pPagina 3



EBBVA Seguros

15122016
15122016
15122016

15012017
15012017
15012017
15012017

adelante.

Sin titulo

DE LA TRANSACCION

294,875.

15122016
15122016
15122016

TOTAL

INTER CUOTA 0464
CUOTA AMORTIZA 0464
GASTOS CUOTA 0464
DE LA TRANSACCION

120,857.
170,615.

3,326.
294,798.

7,386,998.
7,386,998.
7,216,383.

20012017
20012017
20012017
20012017

TOTAL

INTER CUOTA 0676
CUOTA AMORTIZA 0676
GASTOS CUOTA 0676
INT. MORATORIO 0676
DE LA TRANSACCION

118,066.
173,406.
3,253.
1,154.
295,879.

7,216,383.
7,216,383.
7,042,977.
7,042,977.
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