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JUZGADO DECIMO CIVIL DEL CIRCUITO
DE CALI

E.S.D.

Referencia: Proceso de Responsabilidad
Civil de Olga Patricia Franco y otros vs.
Clinica Farallones S.A. y otro.

Radicacion: 76001310301020190027900.

GUSTAVO ALBERTO HERRERA AVILA, en
mi calidad de apoderado de ALLIANZ
SEGUROS S.A., de conformidad con lo
preceptuado en el Decreto 806 de 2020, en
el Acuerdo PCSJA-11581 del 27 de junio de
2020 y demas normas concordantes, radico
por este medio contestacion de la demanda
instaurada por la sefora Olga Patricia
Hurtado y otros, y del llamamiento en
garantia formulado por la demandada Clinica
Farallones S.A., en representacion de
ALLIANZ SEGUROS S.A., junto con los
respectivos anexos.
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Empresas Allianz

Responsabilidad Civil

Condiciones del Profesional Clinicas y Hospitales
Contrato de Seguro

Péliza N° .
021128764 /| 0 www.allianz.co

29 de Agosto  de 2012

Tomador de la Pdliza

CLINICA FARALLONES SA

Estas son las condiciones de su Contrato de Seguro. Es muy importante
que las lea atentamente y verifique que sus expectativas de seguro
estan plenamente cubiertas. Para nosotros, es un placer poder
asesorarle y dar cobertura a todas sus necesidades de prevision y
aseguramiento.

Atentamente

DELIMA MARSH SA Allianz Seguros S.A.

Allianz @)
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PRELIMINAR

El contrato de seguro esta integrado por la caratula de la péliza,
las condiciones generales y particulares de la misma, la solicitud
de seguro firmada por el asegurado, los formularios de
asegurabilidad y los anexos que se emitan para adicionar,
modificar, suspender, renovar o revocar la péliza.

De conformidad con el articulo 1068 del Cédigo de Comercio, la
mora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o
anexos que se expidan con fundamento en ella, producira la
terminacion automatica del contrato y dard derecho a la
compafia para exigir el pago de la prima devengada y de los
gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato.

La Compafifa no otorgara cobertura ni serd responsable de
pagar ningun siniestro u otorgar ningtn beneficio en la medida
en que (i) el otorgamiento de la cobertura, (ii) el pago de la
reclamacion o (iii) el otorgamiento de tal beneficio expongan a
la Compafifa a cualquier sancién, prohibicion o restriccion
contemplada en las resoluciones, leyes, directivas, reglamentos,
decisiones o cualquier norma de las Naciones Unidas, la Unién
Europea, el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, los
Estados Unidos de Ameérica o cualquier otra ley nacional o
regulacion aplicable



CONDICIONES

PARTICULARES

Capitulo|

Datos Identificativos

Datos Generales

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227
Tomador del CL9CCR 5025
Seguro: CALI

Teléfono: 4878000

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227

. CL9CCR5025
Asegurado: CALI
Teléfono: 4878000
Poliza n°: 021128764 / 0
Polizay Duracion: Desde las 00:00 horas del 29/08/2012 hasta las 24:00 horas del
duracién: 28/08/2013.

Importes expresados en PESO COLOMBIANO.

Renovable a partir del 28/08/2013 desde las 24:00 horas.
DELIMA MARSH SA

Clave: 1070996

AVE 4 NTEN CALLE9 ESQ -

Intermediario: CALI
NIT: 890301584

Teléfonos: 6083170 0
E-mail: delimamarsh@allia2.com.co

Identificacion del riesgo objeto del seguro

Categoria del riesgo Direccion del Riesgo

Servicios CL9CCR5025

Descripcion Valor
Riesgo asegurado Centros de Atencién Medica
Ambito territorial Colombia
Limite asegurado evento 2.000.000.000,00
Limite asegurado vigencia 2.000.000.000,00



Especialidad
Numero de medicos
Grupo

Especialidad

Numero de medicos
Grupo

Demas médicos
232,00
B

Anestesiologos, ginecdlogos,
ginecoobstetras

0,00
A

Ambito Temporal

CLAIMS MADE

Bajo la presente péliza se amparan las indemnizaciones por las reclamaciones
escritas presentadas por los terceros afectados y por primera vez al asegurado
o a la aseguradora durante la vigencia de la péliza, siempre y cuando se trate
de hechos ocurridos durante la misma vigencia o dentro de las vigencias
anteriores contadas a partir de 23/06/2008 y por los cuales el

asegurado sea civilmente responsable.

Extension en el periodo de reclamos

Clausula de extension para la denuncia de reclamos sujeta a las siguientes
condiciones:

(a) La Suma Asegurada que atendera a la totalidad de los reclamos que se
reciban dentro del periodo del endoso sera la suma en vigor para la Gltima
vigencia no renovada.

(b) El Endoso dejara de ser operativo una vez se agote la Suma Asegurada o se
cumpla la vigencia de su periodo, cualquiera que ocurra primero.

El derecho a obtener este endoso esta condicionado a la no renovacién o
cancelacién de la péliza por razones diferentes a la cancelacion por no pago de
prima.

Si el Asegurado decide unilateralmente el no renovar o rescindir esta cobertura
a su vencimiento, el Asegurado tendra el derecho de comprar un endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos por una prima adicional, y bajo los
términos estipulados en esta clausula, salvo cuando el contrato se rescindiera
por falta de pago de la prima por el Asegurado, hecho que generara la pérdida
del derecho del Asegurado para la compra de tal endoso.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos dara el derecho al
Asegurado a extender, hasta un periodo maximo de dos (2) afios, la cobertura
para los reclamos que se reciban o se formulen con posterioridad a la vigencia
de la péliza y exclusivamente por actos médicos ocurridos durante tal periodo y
con posterioridad a la fecha de efecto de esta poliza.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos no cambiara la fecha
de vigencia de la presente péliza. Simplemente extendera el periodo durante el
cual, el Asegurado, podra poner en conocimiento del Asegurador dichos
reclamos.

Los Limites de Cobertura por Acto Médico y/o Agregado Anual contratados en el



altimo periodo de la péliza, son los mismos que regiran para el endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos, es decir, dicho endoso no alterara la
Suma Asegurada acordada en la péliza.

Afines de obtener el endoso para la Extensién para la Denuncia de Reclamos el
Asegurado debera hacer lo siguiente:

(a) Someter por escrito su solicitud al Asegurador.

(b) Enviar dicha solicitud dentro de los treinta (30) dias anteriores a la
finalizacion de la presente cobertura.

(c) Determinar el término de tiempo deseado para la Extension, ya sea por un
periodo de uno (1) o de dos (2) afios.

(d) Abonar al contado la prima correspondiente al endoso.

A fines de calcular la prima por el endoso para la Extension para la Denuncia
de Reclamos, el Asegurador utilizara las tarifas y condiciones existentes al
momento de requisicién del mismo por parte del Asegurado. Sin embargo, el
precio del endoso no excedera los siguientes porcentajes de la prima de la
altima péliza contratada por el Asegurado:

(a) Un (1) afo: 120%

(b) Dos (2) afios: 160%

El Asegurador mantendra vigente el endoso hasta cuando se agote la Suma
Asegurada contratada para la dltima vigencia de la p6liza, o se agote el
periodo del endoso, cualquiera que suceda primero.

Interés Asegurado

Indemnizar los perjuicios que cause el asegurado con motivo de determinada
responsabilidad civil profesional en que incurra con relacion a terceros, de acuerdo
con la ley a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de enfermeria,
laboratorio, o asimilados, prestado dentro de los predios asegurados.

Coberturas contratadas
Coberturas Limite Asegurado Evento Limite Asegurado Vigencia
1.Predios, Labores y
Operaciones 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
10.RC. Profesional 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00



Especificaciones Adicionales

Intermediarios:

Cadigo Nombre Intermediario
1070996 DELIMA MARSH SA
Clausulas

Beneficiario

Terceros Afectados

Liquidacion de Primas

Periodo: de 29/08/2012 a 28/08/2013
Periodicidad del pago: ANUAL

PRIMA
IVA
IMPORTE TOTAL

Servicios para el Asegurado

% de Participacion

100,00

N° de recibo: 852739962

75.000.000,00
12.000.000,00
87.000.000,00

[e] |



Para realizar de manera rapida consultas, peticiones de aclaracion, declaracién de
siniestros, solicitudes de intervencion, correcion de errores o subsanacién de
retrasos, el asegurado podra dirigirse a:

En cualquier caso

El Asesor DELIMA MARSH SA

Telefono/s: 6083170 0

Tambien a través de su e-mail: delimamarsh@allia2.com.co
Sucursal: CALI

Urgencias y Asistencia

Linea de atencion al cliente a nivel nacional.........018000513500
En Bogota 5941133
Desde su celular al #265
www.allianz.co

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEIA

Si tiene inquietudes, sugerencias o desea presentar una queja, visite
www.allianz.co, enlace Atencion al cliente.

VIGILADO

Se hace constar expresamente que sin el pago del recibo de prima carecera de validez la
cobertura del seguro

ALLIANZ SEGUROS S.A.
Recibida mi copia y aceptado el
contrato en todos sus términos y
condiciones, Aceptamos el contrato en
El Tomador todos sus términos y
condiciones,
CLINICA FARALLONES SA DELIMA MARSH SA Allianz Seguros S.A.
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CONDICIONES

GENERALES

Capitulo/li
Objeto y Alcance del Seguro

CONDICIONES GENERALES

ALLIANZ SEGUROS S.A., que en lo sucesivo se denominara LA COMPANIA, con domicilio
en la ciudad de Bogota D.C., Repiblica de Colombia, en consideracion a las declaraciones
que el TOMADOR ha hecho en la solicitud y a lo consignado en los demas documentos
suministrados por el mismo para el otorgamiento de la cobertura respectiva, los cuales se
incorporan a este contrato para todos los efectos y al pago de la prima convenida dentro
de los términos establecidos para el mismo, concede al ASEGURADO Los amparos que se
estipulan en la Seccion Primera y Segunda de este Capitulo, con sujecién a lo dispuesto
en las definiciones, limites de cobertura, términos y condiciones generales contenidos en
la presente pdlizay en la legislacion colombiana aplicable a ésta.

SECCION PRIMERA - COBERTURA BASICA

RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL
Amparo

1. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados a
terceros durante la vigencia de la p6liza a consecuencia de un servicio médico,

quirdrgico, dental, de enfermeria, laboratorio, o asimilados, prestados durante la
misma vigencia dentro de los predios asegurados.
Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al ASEGURADO como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria o
asimilados, bajo relacién laboral con el ASEGURADO o autorizados por este para
trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio de sus
actividades al servicio del mismo

2. La responsabilidad civil derivada de la posesion y el uso de aparatos y tratamientos
médicos con fines de diagndstico o de terapéutica, en cuanto dichos aparatos y
tratamientos estén reconocidos por la ciencia médica es necesario el acuerdo
expreso para incluir los siguientes equipos, considerados como riesgos especiales:

Equipos de radiografia con fines de diagnéstico

Equipos de rayos x

Equipos de tomografias por ordenador (scanner)

Equipos de radiacion por is6topos

Equipos de generaci6n de rayos laser

Equipos de medicina nuclear, incluyendo las materias radioactivas necesarias,

1



siempre y cuando dichos equipos y materias no se hallen sujetos a un seguro
obligatorio de responsabilidad civil por dafios nucleares previsto por la ley.

El acuerdo expreso contendra:
La descripcion e identificacion del equipo a que se refiere la cobertura.

3. Laresponsabilidad civil profesional del ASEGURADO como consecuencia de los dafios
causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos, quirtrgicos,
dentales, drogas o medicamentos que hayan sido elaborados por el asegurado bajo
su supervision directa, que sean necesarios para el tratamiento y estén directamente
registrados ante la autoridad competente.

4. Laresponsabilidad civil profesional del ASEGURADO como consecuencia de los dafios
causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos,
quirargicos, dentales, drogas o medicamentos que hayan sido elaborados por el
asegurado bajo su supervision directa, que sean necesarios para el
tratamiento y estén directamente registrados ante la autoridad competente.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

5. Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un dafio
amparado en la péliza se entenderan cubiertos. LA COMPANIA sélo reconocera como
honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas de los colegios de
abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del deducible pactado.

6. Laresponsabilidad civil extracontractual del asegurado (PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES), por los dafios causados como consecuencia de la propiedad,
posesion, uso de los predios en donde desarrolla su actividad y que aparecen en la
caratula de la péliza como predios asegurados.

SECCION SEGUNDA- EXCLUSIONES

GENERALES

Esta péliza excluye la pérdida y cualquier tipo de siniestro, dafio, costo o gasto de
cualquier naturaleza éste fuese, que haya sido causado directa o indirectamente por las
siguientes causas:

Dolo o culpa grave del asegurado o sus representantes.

Reaccion nuclear, radiacion nuclear, contaminacién radioactiva. Riesgos
atémicos y nucleares, salvo el empleo autorizado en la medicina y en los
equipos de medicion.

Guerra internacional o civil y actos perpetrados por agentes extranjeros,
hostilidades u operaciones bélicas (sea o no declarada una guerra), rebelion y
sedicion.

Asonada segln su definicién en el cédigo penal; motin o conmocion civil o
popular; huelgas, conflictos colectivos de trabajo o suspension de hecho de
labores; actos mal intencionados de terceros que incluyen actos de cualquier
naturaleza cometidos por movimientos subversivos.
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Fenémenos de la naturaleza tales como: terremoto, temblor, erupcién
volcanica, maremoto, tsunami, huracan, ciclén, tifén, tornado, tempestad,
viento, desbordamiento y alza del nivel de aguas, inundacién, lluvia, granizo,
estancacion, hundimiento del terreno, deslizamiento de tierra, caida de rocas,
aludes, y demas fuerzas de la naturaleza.

Inobservancia de disposiciones legales u érdenes de la autoridad, de normas
técnicas o de prescripciones médicas o de instrucciones y estipulaciones
contractuales.

Incumplimiento total, parcial o por mora de la obligacion principal de
convenios y contratos. Responsabilidad civil contractual.

Errores u omisiones del asegurado en el ejercicio de su actividad profesional.
Responsabilidad civil profesional.

Posesion o uso de vehiculos a motor destinados y autorizados para transitar
por la via pablica y/o provista de placa o licencia para tal fin.

Posesion o uso de embarcaciones, naves flotantes, aeronaves o naves aéreas,
riesgos relacionados a la navegacion aérea, productos para aeronaves, sus
piezas o aparatos destinados a la regulaciéon del tréfico aéreo; riesgos
relacionados a la gestion técnica administrativa de aeropuertos, incluyendo
los riesgos de abastecimiento (por ejemplo: combustible, alimentos, etc.) y
servicios (por ejemplo: limpieza, mantenimiento), cuando en ellos no se
excluya el dafio causado por aeronaves y el dafio causado a aeronaves, sus
pasajeros o carga.

Riesgos cuya actividad principal sea la fabricacion, almacenamiento y
transporte de explosivos. Sin embargo, tales riesgos estaran incluidos cuando
se trate de una actividad secundaria e incidental del Asegurado.

Riesgos de competencias deportivas con vehiculos a motor.

Contaminacién paulatina

Enfermedad profesional o accidente de trabajo.

Responsabilidad Civil amparable bajo las pélizas Todo Riesgo Construccion
(CAR) y Todo Riesgo Montaje (EAR).

Riesgos de extraccion, refinamiento, almacenamiento y transporte de
petréleo crudo y gas natural, incluyendo oleoductos y gasoductos; mineria
subterranea.

Trabajos submarinos.

Vibracion del suelo, debilitamiento de cimientos o bases, asentamiento,
variacién del nivel de aguas subterraneas.

Contaminacion u otras variaciones perjudiciales de aguas, atmosfera, suelos,
subsuelos, o bien por ruido.

Dafos originados por la accién paulatina de aguas.

Personas al servicio del asegurado cuando no estén en el ejercicio de sus
funciones.

Responsabilidad civil propia de los contratistas o subcontratistas al servicio
del asegurado.

Productos fabricados, entregados o suministrados por el asegurado o bien
por los trabajos ejecutados, operaciones terminadas o por cualquier otra
clase de servicios prestados, si los dafios se producen después de la entrega,
del suministro, de la ejecucion, de la terminacién, del abandono o de la
prestacion. Responsabilidad civil productos.

Retiro de productos del mercado.
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Infecciones o enfermedades padecidas por el asegurado o por animales de

su propiedad.

Ensayos clinicos asi como cualquier otra Responsabilidad Civil proveniente de

experimentos, manipulacion y/o uso de genes.

Responsabilidad Civil Directores y Administradores.

La realizacion de carreras de toda indole y competencias peligrosas (Como

por ejemplo; boxeo, lucha libre y similares, asi como sus entrenamientos)

Responsabilidad Civil de productos de tabaco.

Dafios punitivos o ejemplarizantes, multas y /o sanciones

Dafios, pérdida o extravi6 de bienes de terceros

- Que hayan sido entregados al asegurado en calidad de arrendamiento,
depésito, custodia, cuidado, control, tenencia, comodato, préstamo, en
consignacién o a comision o

- Que hayan sido ocasionados por una actividad industrial o profesional
del asegurado sobre estos bienes (elaboracién, manipulacién,
transformacion, reparacion, transporte, examen y similares). en el caso
de bienes inmuebles rige esta exclusion solo en tanto dichos bienes, o
parte de los mismos, hayan sido objeto directo de esta actividad o

- Que el ASEGURADO tenga en su poder, sin autorizacion de la persona
que pueda legalmente disponer de dichos bienes.

Obligaciones a cargo del ASEGURADO en virtud de leyes o disposiciones

oficiales de caréacter laboral, accidentes de trabajo de sus empleados,

responsabilidad civil patronal.

Reclamaciones que no sean consecuencia directa de dafios materiales o

lesiones personales. Dafios patrimoniales puros.

Reclamaciones en las que se impida, expresa o implicitamente, la debida

tramitacion del siniestro, cuando el impedimento proceda de la victima, de

personas u 6rganos con poder publico, u otras personas, grupos u 6rganos

con poder legal, o coaccion de hecho.

Reclamaciones por siniestros ocurridos fuera del territorio de la Repiblica de

Colombia.

Reclamaciones entre las personas naturales o juridicas, que aparecen

conjuntamente mencionadas como el «ASEGURADO» en los Datos

Identificativos de la péliza o por anexo.

Asbesto

Dafios derivados de la accién paulatina de temperaturas, de gases, vapores y

humedad, dafios relacionados directa o indirectamente con rayos ionizantes

de energia.

Dafos genéticos a personas o animales.

Productos a Base de sangre.

Responsabilidad civil de instalaciones ferroviarias. Sin embargo, tales riesgos

estaran incluidos cuando se trate de una actividad secundaria e incidental del

asegurado.

LA COMPANIA no responde por dafios o perjuicios causados:
Al ASEGURADO asi como a sus parientes (Se entiende por parientes del

Asegurado las personas ligadas a este hasta el cuarto grado de
consanguinidad o segundo de afinidad).
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A las personas a quienes se extiende la cobertura del presente seguro, asi
como a los empleados y a los socios del asegurado, a los directivos o a los
representantes legales de la persona juridica asegurada si se trata de una
sociedad.

Cuando esta péliza opere como capa primaria o como exceso de otra péliza
de responsabilidad civil contratada por el ASEGURADO, Salvo que dicha
condicién haya sido expresamente aceptada.

LA COMPANIA no otorgara cobertura ni sera responsable de pagar ningdn siniestro ni de
otorgar ningln beneficio a favor de:

(i) la Republica Islamica de Iran (en adelante “Irdn") y sus autoridades pablicas,
corporaciones, agencias y cualquier tipo de entidad pablica iranti,

(ii) Personas juridicas domiciliadas o que tengan sus oficinas registradas en Iran,

(ii) Personas juridicas domiciliadas por fuera de Iran en el evento de que sean de
propiedad o estén controladas directa o indirectamente por cualquiera de las
entidades o personas sefialadas en los numerales (i) y (ii) o por una o varias
personas naturales residente en Iran y

(iv) Personas naturales o juridicas domiciliadas o con sus oficinas registradas fuera
de Irdn cuando actlen en representacion o bajo la direccién de cualquiera de las
entidades o personas sefialadas en los numerales (i), (i) y (iii)."

EXCLUSIONES ADICIONALES RELATIVAS A LA RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL

La cobertura de esta péliza en ningn caso ampara ni se refiere a reclamaciones:

1. Por dafios derivados del ejercicio de una profesién médica / odontolégica con fines
diferentes al diagnéstico o a la terapia.

2. Derivadas de servicios profesionales proporcionados bajo la influencia de sustancias
intoxicantes, alcohdlicas o narcoticas.

3. De personas que ejerzan actividades profesionales o cientificas en los predios
asegurados y que por el ejercicio de esa actividad se encuentren expuestas a los
riesgos de:

- Rayos o radiaciones derivadas de aparatos y materias cubiertas por esta péliza.
- Infeccién o contagio con enfermedades o agentes patégenos.

4. Originadas y/o relacionadas con fallos de tutela y fallos, donde no se declare que el
asegurado es civilmente responsable y no se fije claramente la cuantia de la
indemnizacién.

5. Por tratamientos destinados a impedir o provocar un embarazo o la procreacion,
(como por ejemplo esterilizacion, fertilizacion in Vitro, aborto) al igual que los
perjuicios financieros o econémicos como consecuencia de la prestacion de
cualquiera de estos servicios, como por ejemplo el pago de gastos de manutencion.
No obstante lo anterior, quedan amparados los dafios a consecuencia de un
intervencién necesaria y patolégicamente indicada. . Para el caso especifico del
aborto quedan amparados los dafios a consecuencia de una intervencién que
corresponda al cumplimiento de una obligacién legal.

6. Derivadas de dafios o perjuicios que no sean consecuencia directa de un dafo
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personal o material, causado por el tratamiento de un paciente, por ejemplo
perjuicios derivados de tratamientos innecesarios, emision de dictdmenes periciales,
violacién de secreto profesional.

7. Dirigidas a la obtencién del reembolso de honorarios profesionales.

8. Por dafos causados por la aplicacién de anestesia general o mientras el paciente se
encuentre bajo anestesia general, si esta no fue aplicada por un especialista en una
clinica/hospital acreditados para esto.

9. Derivadas de la prestacion de servicios por personas que no son legalmente
habilitadas para ejercer su profesién y que no gocen de la autorizacion respectiva del
estado.

10. Contra el ASEGURADO, derivadas de la prestacion de servicios o de la atencién
médica por personas, que no tienen una relacién laboral con el asegurado o que no
estan autorizados por este para trabajar en sus instalaciones mediante convenio
especial.

11. Por cirugia plastica o estética, salvo que se trate de intervenciones de cirugia
reconstructiva posterior a un accidente o cirugia correctiva de anomalias congénitas.
En este Gltimo evento, en todo caso, quedan excluidas expresamente las
reclamaciones relacionadas con el resultado de la intervencion.

12. Por dafios genéticos o relacionadas con manipulaciones genéticas.

13. Por dafos relacionados directa o indirectamente con el virus del VIH (SIDA) o
Hepatitis G.

14. Como consecuencia de la transfusién de sangre contaminada a menos que el
asegurado compruebe que cumplié con todos los requisitos necesarios y aplicables
segln el estado de arte vigente en el momento del tratamiento.

15. Relacionadas con la operacién de banco de sangre. En caso de transfusiones
sanguineas individuales, quedan excluidas las reclamaciones a consecuencia de la
transfusion de sangre contaminada, a menos que el asegurado compruebe que
cumplié con todos los requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte
vigente en el momento del tratamiento.

16. Por Gastos Médicos en los que incurra el propio asegurado.

17. En las que se verifique por parte de la compariia que el asegurado no cumplié con la
obligacién de:

a. Mantener en perfectas condiciones los equipos asegurados, incluyendo la
realizacion de los servicios de mantenimiento de acuerdo con las estipulaciones de
los fabricantes; y

b. Ejercer un estricto control sobre el uso de los equipos y materiales y a adoptar las
medidas de seguridad que sean necesarias para mantenerlos en buen estado de
conservacion y funcionamiento.

OTRAS EXCLUSIONES

SECCION TERCERA - COBERTURAS ADICIONALES

Sujeto a los términos y condiciones de esta pdliza y, siempre y cuando estén estipuladas
en el Capitulo |, Seccion Datos Identificativos, las siguientes coberturas adicionales seran
otorgadas por LA COMPANIA,

Estas coberturas adicionales se amparan dentro del Limite Asegurado y hasta por el
monto del sublimite por evento/vigencia establecido en la presente péliza.

Los sublimites establecidos para las coberturas adicionales otorgadas, cuando los
hubiere, formaran parte del Limite Asequrado otorgado por LA COMPANIA bajo la péliza.
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PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

Descripcion: Este sequro impone a cargo de LA COMPANIA la obligacién de indemnizar
los perjuicios descritos a continuacion, que cause el ASEGURADO, con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra con relacién a
terceros, de acuerdo con la ley que sean consecuencia de un siniestro, imputable al
asegurado.

Darios materiales tales como la destruccién, averia o el deterioro de una cosa.

Darios personales tales como lesiones corporales, enfermedades, muerte.

La cobertura por lesiones personales comprende los Gastos médicos que en la
prestacion de primeros auxilios inmediatos se causen por los servicios médicos,
quirdrgicos, de ambulancia, de hospital, de enfermeria y de drogas provenientes de
las mismas.

Perjuicios resultantes en una pérdida econémica como consecuencia directa de los
dafios personales o materiales.

Dafio moral, Perjuicios Fisioldgicos y Dafio a la vida en relacion directamente
derivados de una lesién corporal o dafio material amparado por la péliza.

Eventos Cubiertos:

Se entiende que la cobertura del seguro comprende la responsabilidad civil
extracontractual del ASEGURADO frente a terceros, originada dentro de las actividades
declaradas y aseguradas; y que son inherentes a las actividades desarrolladas por el
mismo.

De manera que este seguro tiene como propésito el resarcimiento de la victima, la cual,
en tal virtud, se constituye en el beneficiario de la indemnizacién, sin perjuicio de las
prestaciones que se le reconozcan al asegurado.

Por lo tanto estd amparada la responsabilidad civil extracontractual imputable al
asegurado derivada de:

La posesion, uso o el mantenimiento de los predios, de su propiedad o tomados en
arrendamiento, en los cuales el Asegurado desarrolla sus actividades normales.

Las labores u operaciones que lleva a cabo el Asegurado en el ejercicio de sus
actividades normales en relacién con:

Posesion o uso de ascensores y escaleras automaticas.

Posesion o uso de maquinaria y equipos de trabajo.

Operaciones de cargue, descargue y transporte de mercancias dentro de los predios
asegurados.

Posesién o uso de avisos y vallas para propaganda y/o publicidad

Posesion o uso de instalaciones sociales y deportivas, que se encuentren en los
predios asegurados.

Realizacion de eventos sociales organizados por el asegurado, en los predios
asegurados.

Viajes de funcionarios a cargo del asegurado, en comisién de trabajo, dentro del
territorio nacional.

Participacion del asegurado en ferias y exposiciones nacionales.

Vigilancia de los predios asegurados.

Posesion o uso de depdsitos, tanques y tuberfas dentro de sus predios.
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Labores y operaciones de sus empleados en el ejercicio de las actividades normales
del Asegurado.

Posesion o utilizacion de cafeterfas, casinos y restaurantes para uso de sus
empleados, dentro de los predios asegurados.

Incendio y/o explosion.

Bienes bajo cuidado, tenencia y control, se amparan los dafios causados a terceros
con los bienes mas no los dafios sufridos por los mismos.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademés, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

Sila responsabilidad proviene de dolo o esté expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.

Si el ASEGURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

Si la condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el [imite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcién a la cuota que
le corresponde en la indemnizacion.

LA COMPANIA solo reconoceré como honorarios profesionales aquellos establecidos
en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicaciéon
del deducible respectivo.

Capitulo llI

Siniestros
OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO.

El Asegurado esta obligado a dar noticia a La Compafiia de la ocurrencia de un siniestro,
dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la fecha de que lo haya conocido o debido
conocer. Si contra el Asegurado se inicia algin proceso judicial por la ocurrencia de un
siniestro, debe de igual modo dar aviso a La Compafiia aunque ya lo haya dado respecto a
la ocurrencia del mismo siniestro. Igual obligacién corresponde al Asegurado cuando
recibe reclamacion de terceros por algdn siniestro. La Compafiia no puede alegar el
retardo o la omision si, dentro del mismo plazo, intervienen en las operaciones de
salvamento o de comprobacion del siniestro.

Ocurrido un siniestro, el Asegurado esta obligado a evitar su extensién y propagacion, y a
proveer el salvamento de los bienes y/o el auxilio de las personas afectadas. Queda
igualmente obligado a tomar las providencias aconsejables tendientes a evitar la
agravacion de los dafos o perjuicios. La Compafifa se haré cargo, dentro de las normas
que regulan el importe de la indemnizacién, de los gastos razonables en que ocurra el
asegurado en cumplimiento de tales obligaciones.
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El Asegurado esta obligado a colaborar en su defensa, a otorgar los documentos y a
concurrir a las citaciones que la ley o la autoridad le exija; a hacerse presente en todas las
diligencias encaminadas a establecer el monto de los perjuicios y a ajustar la pérdida
cuando la ley; la autoridad o La Compafifa se lo exija.

El Asegurado esté obligado a observar la mejor diligencia a fin de evitar otras causas que
puedan dar origen a reclamaciones. Igualmente estd obligado a atender todas las
instrucciones e indicaciones que La Compafifa le de para los mismos fines.

El Asegurado debe hacer todo lo que esté a su alcance para permitir a La Compafiia el
ejercicio de los derechos derivados de la subrogacion.

Si el Asegurado incumple cualquiera de las obligaciones que le corresponden en virtud
de esta condicién, La Compafiia puede deducir de la indemnizacion el valor de los
perjuicios que le cause dicho incumplimiento. La mala fe del Asegurado o del
beneficiario en la reclamacién o comprobacién del derecho al pago de determinado
siniestro, causa la pérdida de tal derecho.

RECLAMACION.

Corresponde al Asegurado demostrar la ocurrencia del siniestro, asi como la cuantia de la
pérdida. Sin perjuicio de la libertad probatoria que le asiste en virtud de articulo 1077 del
Codigo de Comercio, el Asegurado debe aportar como sustento a la reclamacién los
documentos que La Compafia razonablemente le exija, tales como pero no limitados a:
detalles, libros, facturas, documentos justificativos y cualesquiera informes que se le
requieran en relacién con la reclamacion, como también, facilitar la atencién de
cualquier demanda, asistir a las audiencias y procesos judiciales a que haya lugar,
suministrar pruebas, conseguir si es posible la asistencia de testigos y prestar toda
colaboracién necesaria en el curso de tales procesos judiciales.

FACULTADES DE LA COMPANIA EN CASO DE SINIESTRO.
Ocurrido el siniestro, La Compafia esté facultada para lo siguiente:

Entrar en los predios o sitios en que ocurrié el siniestro, a fin de verificar o
determinar su causa o extension.

Inspeccionar, examinar, clasificar, avaluar y trasladar de comin acuerdo con el
Asegurado, los bienes que hayan resultado afectados en el siniestro.
Pagar la indemnizacion en dinero, o mediante la reposicion, reparacion o
reconstruccion de la cosa afectada, a opcién de La Compafiia.
La Compafiia tiene derecho a transigir o desistir asi como de realizar todo lo
conducente para disminuir el monto de la responsabilidad a su cargo y para evitar
que se agrave el siniestro.
La Companiia tiene derecho a tomar las medidas que le parezcan convenientes para
liquidar o reducir una reclamacién en nombre del Asegurado.
La Compania se beneficia con todos los derechos, excepciones y acciones que
favorecen al Asegurado y se libera de responsabilidad en la misma proporcion en
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que se libera el Asegurado.
La Compania tiene derecho de verificar las condiciones del riesgo y de sus
modificaciones, y de cobrar las primas reajustadas a que hay lugar.

Si por acto u omision del Asegurado se desmejoran los derechos de La Compafiia, ésta no
tiene mas responsabilidad que la que le correspondié al Asegurado en el momento de
ocurrir el siniestro conforme a las estipulaciones de este seguro.

PROHIBICIONES AL ASEGURADO Y PERDIDA DEL DERECHO.

El Asegurado no puede sin consentimiento previo y escrito de La Compafiia aceptar
responsabilidades, desistir, transigir, ni hacer cesién de derechos derivados de este
seguro, so pena de perder todo derecho bajo esta péliza.

Tampoco puede incurrir en gastos, a menos que obre por cuenta propia, con excepcién
de los razonables y necesarios para prestar auxilios médicos, quirdrgicos, de enfermeria,
de ambulancia y hospitalizacién, inmediatos a la ocurrencia de un siniestro, y de aquellos
encaminados a impedir la agravacién de un dafio.

Asi mismo le esta prohibido impedir o dificultar la intervencién de La Compafiia en la
investigacion de un siniestro o en el ajuste de las pérdidas.

La Companiia esta relevada de toda responsabilidad y el beneficiario pierde todo derecho
a laindemnizacion en cualquiera de los siguientes casos:

Si en cualquier tiempo se emplean engafosa o dolosamente medios o documentos
por el Tomador, Asegurado o Beneficiario, 0 por terceras personas que obren por
cuenta suya 0 con su consentimiento, para sustentar una reclamacién o para derivar
beneficio del seguro que esta péliza ampara.

Por omisién maliciosa por parte del Asegurado de su obligacién de declarar a La
Compafiia conjuntamente con la noticia del siniestro, los seguros coexistentes sobre el
mismo interés Asegurado y contra el mismo riesgo.

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

DEDUCIBLE.

El deducible convenido para esta cobertura se aplicara a cada reclamacion
presentada contra el ASEGURADO asi como a los gastos de defensa que se
generen, con independencia de la causa o de la razén de su presentacion, o
de la existencia de una sentencia ejecutoriada o no.

PAGO DE LA INDEMNIZACION.

La Compafiia pagara indemnizaciones correspondientes a siniestros amparados bajo esta
pdliza o por sus anexos, Gnicamente en los siguientes casos:
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Cuando se le demuestra plenamente por parte del asegurado o de la victima, su
responsabilidad a través de medios probatorios idéneos; asi como la cuantia del
perjuicio causado.

Cuando se realiza, con autorizacién previa de La Compafifa, un acuerdo entre el
Asegurado y la victima o sus causahabientes, mediante el cual se establecen las
sumas definitivas que el primero debe pagar al sequndo o segundos, por concepto
de toda indemnizacion.

Cuando La Compania realiza un convenio con la victima o sus causahabientes,
mediante el cual éstos liberan de toda responsabilidad al Asegurado.

Cuando existe una sentencia judicial o laudo arbitral debidamente ejecutoriados.

Si el Asegurado debe pagar una renta al damnificado y el valor capitalizado de ésta
excede el valor del limite asegurado o el remanente una vez deducidas otras
indemnizaciones, tal renta se paga en la proporcién que existe entre el limite asegurado
o suremanente y el valor capitalizado de la renta.

Si el Asegurado, como consecuencia de alguna situacién distinta, obtiene el derecho de
pedir la eliminacién o disminucién en el monto de la renta, estd obligado a que sea La
Compafia la que ejerza tal derecho.

En el caso que algin arreglo convenido por La Compafiia no llegue a concretarse por
culpa del asegurado, La Compafiia queda liberada de su obligacion de indemnizar.

REDUCCION DEL LIMITE ASEGURADO.

El limite asegurado por la presente péliza se entiende reducido desde el momento del
siniestro en el importe de la indemnizacion pagada por La Compafifa. Por lo tanto, la
responsabilidad de La Compafiia por uno o mas siniestros ocurridos durante el periodo
de vigencia del sequro, no excederd en total el limite asegurado.

De igual manera se aplica el mismo concepto cuando se trate de sublimites.

Capitulo V

Cuestiones fundamentales de caracter general

DEFINICIONES.
Para todos los efectos de este seguro, y donde quiera que ellos aparecen, los términos
que se indican a continuacién tienen el siguiente significado:

1. ASEGURADO: Es la persona natural o juridica bajo esa denominacién figura en la
caratula de esta pdliza o por anexo. Ademas de éste, todos los funcionarios a su
servicio, mientras se encuentran en el desempefio de las labores a su cargo, pero
Gnicamente con respecto a su responsabilidad como tal.

2. BENEFICIARIO: es el damnificado o victima. Es el tercero victima del perjuicio
patrimonial causado por el Asegurado.
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3. VIGENCIA: donde es el periodo comprendido entre las fechas de iniciacién y la
terminacién del amparo que brinda el seguro, las cuales aparecen sefialadas en la
caratula de esta p6liza o por anexo.

4. RECLAMACION:

En Modalidad CLAIMS MADE

Cualquier comunicacién o requerimiento por escrito en peticion de
resarcimiento o demanda judicial que se presente reclamando la indemnizacion
de perjuicios, por una causa que le sea imputable al asegurado
5. SINIESTRO
En Modalidad CLAIMS MADE

Es toda Reclamacién presentada por primera vez al asegurado o a la aseguradora

durante la Vigencia de la pdliza, resultante de un hecho dafioso por el que se le

imputa responsabilidad al asegurado ocurrido dentro de la vigencia de la péliza o

del periodo de retroactividad acordado en la misma.

LIMITE ASEGURADO.

La suma indicada los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
vigencia» es el limite méximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por todos los siniestros ocurridos durante la vigencia del seguro. En
ning(n caso y por ningdn motivo la responsabilidad de LA COMPANIA puede exceder
este limite durante la vigencia, aunque durante el mismo periodo ocurran uno o mas
siniestros.

La suma indicada en los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
evento es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por el mismo siniestro.

Cuando en los Datos Identificativos de esta pdliza o por anexo se indica un sublimite para
un determinado amparo por vigencia, tal sublimite es el limite méaximo de Ila
indemnizacién por todos los dafios y perjuicios causados por todos los siniestros
ocurridos durante la vigencia del seguro que afectan dicho amparo.

PRIMA

EL TOMADOR pagaré la prima indicada en la caratula de la péliza o por anexo, dentro del
término establecido en esta.

El pago de la prima debera hacerse en el domicilio de LA COMPANIA o en el de sus
representantes o agentes debidamente autorizados.

LA COMPANIA devenga definitivamente la parte de la prima proporcional al tiempo

corrido del riesgo. Sin embargo, en caso de que por uno o mas siniestros, se agote el
limite Asegurado, la prima se entiende totalmente devengada por LA COMPANIA. Si el
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agotamiento es parcial se entiende por devengada la correspondiente al valor de la
indemnizacién, sin consideracion al tiempo corrido del riesgo.

En caso que se establezca una prima minima y de dep6sito, esta podra ser ajustada al
final de la vigencia del seguro, aplicando la tasa de ajuste indicada en la cartula de la
pdliza o por anexo. Si el valor calculado de esta manera fuere mayor que la prima minima
y de depbsito, EL TOMADOR se obliga a pagar el correspondiente excedente. Si el valor
calculado fuere menor que la prima minima y de depésito, no habra Lugar a devolucion
de prima por parte de LA COMPANIA puesto que se trata de una prima minima.

DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO.

1. El Tomador esté obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que
determinan el estado del riesgo, segln la solicitud de seguro suscrita por él. La
reticencia o inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La
Compafiia, la hubieren retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular
condiciones mas onerosas, producen la nulidad relativa del seguro.

2. Sila declaracién no se hace con sujecién a una solicitud de seguro, la reticencia o la
inexactitud producen igual efecto si el Tomador ha encubierto por culpa, hechos o
circunstancias que impliquen agravacion objetiva del estado del riesgo.

3. Silainexactitud o la reticencia provienen de error inculpable del Tomador, el contrato
no es nulo, pero La Compafia solo esté obligada, en caso de siniestro, a pagar un
porcentaje de la prestacién asegurada, 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.

4. Las sanciones consagradas en esta condicion no se aplican si La Compafifa, antes de
celebrarse el contrato, conocié o debié conocer hechos o circunstancias sobre que
versan los vicios de la declaracién, o si, ya celebrado el contrato, se allana a subsanarlos
o los acepta expresa o tacitamente.

Rescindido el contrato en los términos de esta condicién, La Compafifa tiene derecho a
retener la totalidad de la prima a titulo de pena.

AGRAVACION DEL RIESGO.

EL ASEGURADO o EL TOMADOR, segin el caso, estan obligados a mantener el estado del
riesgo segun lo declarado por ellos en la solicitud del seguro. En tal virtud, uno u otro
debe notificar por escrito a La Compafiia los hechos y circunstancias que sobrevienen
con posterioridad a la celebracion del contrato del seguro y que, conforme al criterio
estipulado en la "DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO “ que “El Tomador esta
obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan el
estado del riesgo, segiin la solicitud de seguro suscrita por él. La reticencia o
inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La Compaiiia, la
hubieren retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones mas
onerosas, producen la nulidad relativa del seguro, significan agravacion del riesgo.

23



La notificacion debe hacerse con antelacion no menor de diez (10) dias hébiles a la fecha
de la modificacion del riesgo, si esta depende del arbitrio del asegurado o tomador. Si la
modificacién es extrafia a la voluntad del Asegurado o Tomador; dentro de los diez (10)
dias hébiles siguientes a aquel en que tenga conocimiento de ella, conocimiento que se
presume transcurridos treinta (30) dias habiles desde el momento de la modificacion.

Notificada la modificacién del riesgo en los términos consignados en el inciso anterior; La
Compafia puede revocar el contrato o exigir el reajuste a que haya lugar en el valor de la
prima.

La falta de notificacién oportuna produce la terminacién del contrato. La mala fe del
Asegurado o el Tomador da derecho a La Compafifa de retener la prima no devengada.
Esta sancién no se aplica cuando La Compafila ha conocido oportunamente la
modificacién y consentido en ella.

GARANTIAS

Queda expresamente convenido que este seguro se realiza en virtud de la garantia dada
por el Asegurado de que durante su vigencia se compromete a:

1. Mantener los predios, los bienes y vehiculos, inherentes a su actividad, en buen estado
de conservacién y funcionamiento.

2. Cumplir con los respectivos reglamentos administrativos, técnicos y de ingenierfa, asi
como con las especificaciones dadas por los fabricantes y constructores o por sus
representantes, respecto a la instalacion, operacion, funcionamiento y mantenimiento
de los bienes inherentes a su actividad.

3. Mantener en todo momento las protecciones minimas para prevenir la ocurrencia de
siniestros asegurados bajo esta péliza o que se hayan pactado por anexo, que sean
razonables y que segin el caso se requieran de acuerdo con el sentido coman,
reglamentos administrativos y legales, normas técnicas usuales y la practica normal.

4. Atender todas las recomendaciones que sean efectuadas razonablemente por La
Compafiia con el objeto de prevenir o evitar la extension de dafos o perjuicios
causados a terceros.

El incumplimiento de las garantias establecidas en la presente condicién, dard lugar a los
efectos previstos en los articulos 1061 y siguientes del C. de C.

DERECHOS DE INSPECCIONES

1. La Compania tiene en todo tiempo el derecho de inspeccionar las propiedades y
operaciones del asegurado, pudiendo hacer la inspeccién a cualquier hora habil y por
personas debidamente autorizadas por La Compafiia.

2. El Asegurado esta obligado a proporcionar a La Compafiia todos los detalles e
informaciones necesarios para la debida apreciacion del riesgo. La Compafiia puede
examinar los libros y registros, con el fin de efectuar comprobaciones acerca de los
datos que sirvieron de base para el calculo de la prima.
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TERMINACION Y REVOCACION DEL SEGURO.

El presente seguro termina:

1. Porextincion del periodo por el cual se contrat6 si no se efect(a la renovacion.

2. Por desaparicion del riesgo. En caso de extincién por la causal aqui anotada, si la
desaparicion del riesgo consiste en uno o mas siniestros, y se agota el limite
asegurado, LA COMPANIA tiene derecho a la totalidad de la prima correspondiente a
la vigencia completa.

3. Porlarevocacion unilateral del contrato que efectle cualquiera de las partes.

En el momento en que el ASEGURADO sea legalmente inhabilitado para el ejercicio
de su actividad. En caso de que la inhabilidad se refiera a una o varias personas
vinculadas laboralmente o autorizas para trabajar en las instalaciones del
ASEGURADO, el seguro se terminarad automaticamente para estas personas, las
cuales se consideraran excluidas de la cobertura.

Este contrato de seguro podra ser revocado unilateralmente por los contratantes. Por LA
COMPANIA, mediante noticia escrita al ASEGURADO, enviada a su Gltima direccién
conocida, con no menos de diez (10) dias de antelacién, contados a partir de la fecha del
envio; Por EL ASEGURADO, en cualquier momento, mediante aviso escrito A LA
COMPANIA

En el primer caso, la revocacion da derecho al ASEGURADO a recuperar la prima no
devengada, o sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha en que
comienza a surtir efectos la revocacion y la de vencimiento del contrato. La devolucion se
computard de igual modo, si la revocacion resulta del mutuo acuerdo de las partes.

En el segundo caso, el importe de la prima devengada y el de la devolucién se calcularan
tomando en cuenta la tarifa de seguro a corto plazo, en cuyo caso se cobraré la prima a
prorrata para la vigencia del seguro més un recargo del 10% de la diferencia entre dicha
prima y la anual. La prima de una péliza de corto plazo no podréa aplicarse a un periodo
mas largo para obtener menor prima total.

CESION.
Opera de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 1106y 1107 del Cédigo de Comercio.
COEXISTENCIA DE SEGUROS.

EL ASEGURADO debe informar por escrito a LA COMPANIA los seguros de igual
naturaleza que contrate sobre el mismo interés y contra los mismos riesgos asegurados
bajo esta péliza, dentro del término de diez (10) hébiles dias a partir de su celebracion.

La inobservancia de esta obligacion producira la terminacién del contrato, a menos que
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el valor conjunto de los seguros no exceda el valor real del interés asegurado.

En el caso de pluralidad o coexistencia de seguros, los Aseguradores deberan soportar la
indemnizacién debida al Asegurado en proporcion a la cuantia de sus respectivos
contratos, siempre que el Asegurado haya actuado de buena fe. La mala fe en la
contratacion de estos seguros produce nulidad.

AMBITO TERRITORIAL

Estan amparados todos los siniestros ocurridos en el territorio delimitado en los datos
identificativos de esta pdliza “Ambito Territorial”

SUBROGACION

La Compafiia, por razén de cualquier indemnizacién que pague, se subrogard, por
ministerio de la Ley y hasta concurrencia de su importe, en los derechos del asegurado
contra las personas responsables del siniestro.

El Asegurado no puede renunciar en ninglin momento a sus derechos contra terceros
responsables del siniestro. El incumplimiento de esta obligacion le acarrea la pérdida del
derecho de indemnizacién.

COMPROMISORIA O DE ARBITRAMENTO

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un Tribunal de
Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de Arbitraje y conciliacion de la
Cémara de Comercio de Bogotd, de acuerdo con las siguientes reglas:

a.  Eltribunal estara integrado por 3 arbitros designados por las partes de comin
acuerdo. En caso de que no fuere posible, los arbitros seran designados por el
Centro de Arbitraje y Conciliacion de la Camara de Comercio de Bogots, a solicitud
de cualquiera de las partes.

b.  Eltribunal decidira en derecho.

NOTIFICACIONES

Toda comunicacién a que haya lugar entre las partes con motivo de la ejecucion de las
condiciones estipuladas en este contrato, se hace por escrito, y es prueba suficiente de la
notificacion, la constancia y fecha de recibo personal de las partes o la del envio del aviso
escrito por correo recomendado o certificado, a la Gltima direccion conocida de las
partes.

El requisito anterior no se aplica para la notificacion del siniestro a LA COMPANIA , la cual
puede hacerse por cualquier medio idéneo, incluido el escrito.

ACTUALIZACION DE DATOS PERSONALES
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EL TOMADOR se obliga a entregar informacion veraz y verificable, actualizar por
cualquier medio escrito sus datos personales, asi como los del ASECURADO y  EL
BENEFICIARIO, por lo menos anualmente, suministrando la totalidad de los soportes
documentales exigidos segln la péliza. Esta garantia, consagra la facultad de la
aseguradora de dar por terminado el contrato de conformidad con lo previsto en el
articulo 1061 del cddigo de comercio. Cuando EL ASEGURADO (y/o BENEFICIARIO) sean
personas diferentes al TOMADOR, la informacion relativa a aquellos sera recaudada al
momento de la presentacion de la reclamacion.

AUTORIZACION PARA CONSULTA Y REPORTE A CENTRALES DE RIESGO

EL TOMADOR y ASEGURADO autorizan a LA COMPANIA para que informe use y/o
consulte en las centrales de riesgos el comportamiento de sus obligaciones asi como su
informacién comercial disponible.

DOMICILIO

Se fija en la ciudad que figure en la caratula de la péliza, como domicilio contractual sin
perjuicio de las disposiciones procesales.

CLAUSULAS ADICIONALES

DESIGNACION DE AJUSTADORES

Para efectos del seguro otorgado por ésta péliza, la Compafia conviene en caso de
siniestro, amparado por la pdliza, que requiera la designacion de un perito ajustador,
efectuar su contrataciéon de comun acuerdo con el asegurado.

Amparo automatico para nuevos predios

El amparo de la presente péliza se extiende a cubrir la Responsabilidad Civil
Extracontractual del Asegurado derivada de la posesion, uso o el mantenimiento
de nuevos predios de su propiedad o tomados en arrendamiento, en los cuales el
Asegurado desarrollara sus actividades, y por las labores u operaciones que
llevard a cabo en el ejercicio de las mismas.

Se entiende que los nuevos predios son aquellos sobre los cuales el Asegurado
adquiere el dominio y control atin después de suscribir esta péliza pero sélo
durante su vigencia. El Asegurado debe notificar a la Compafia cada uno de
aquellos sitios que desee tener amparados por el seguro, dentro de los

sesenta (60 ) dias siguientes a la fecha que adquiera el dominio o

control.

Compromisoria
La Compafiia de una parte, y el asegurado de otra parte, convienen someter a un
Tribunal de Arbitramento todas las diferencias que se susciten en relacién con
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el presente contrato de seguro. El Tribunal podra integrarse con un solo
Arbitro o por un nmero plural de tres (3), segan la importancia del asunto.
Los Arbitros serdn nombrados de comin acuerdo por las partes y, si ello no
fuere posible, se aplicara lo dispuesto por el Decreto Ley 2279 de 1989.

El Tribunal tendra su sede en la ciudad de Cali su fallo sera en

derecho y se regiré por las disposiciones legales que regulan la materia y el
término del proceso sera de seis (6) meses.

Ampliacion de términos de revocacion

Por medio del presente anexo, el cual forma parte integrante de la péliza

arriba citada, y con sujecién a las demas condiciones contenidas enella o en
sus anexos, La Compariia, haciendo uso de la facultad prevista en el Articulo
1162 del Cédigo de Comercio, conviene en maodificar en favor del asegurado el
término de revocacion previsto en las condiciones generales de la péliza por el
siguiente texto.

La Compafiia podra revocar esta péliza o alguno de sus amparos adicionales en
cualquier tiempo, pero debera dar aviso al asegurado por escrito sobre esta
determinacién con una anticipacion de 60 dias calendario y 10 dias
calendario para los amparos de asonada, motin, conmocién civil o popular,
huelga y actos mal intencionados de terceros.

Ademas devolvera al asegurado la proporcién de la prima correspondiente al
tiempo que falte para el vencimiento de la péliza liquidada a prorrata. Sila
cancelacién es por parte del asegurado la liquidacién de la prima se hara a
corto plazo.

CLAUSULAS & COBERTURAS ADICIONALES:

Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al asegurado como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria
o asimilados, bajo relacién laboral con el asegurado o autorizados por este

para trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio

de sus actividades al servicio del mismo, siempre y cuando figuren en una
relacién que se adhiere a esa p6liza, la cual forma parte de la misma.

Adicionalmente la cobertura se extiende a amparar la Responsabilidad Civil
Profesional cometida por personal médico bajo relacién laboral con el

asegurado o autorizados por este para trabajar por fuera de sus instalaciones
siempre y cuando se compruebe que estan actuando a nombre del asegurado y que
estén dentro del territorio nacional.

La Responsabilidad Civil indirecta que eventualmente le corresponda al
Asegurado por actos de profesionales médicos (Médicos y Cirujanos) empleados,
no empleados (adscritos), contratistas o independientes en uso de los predios,
equipos y/o personal de apoyo del Asegurado.

La Responsabilidad Civil Indirecta que eventualmente le corresponda al
asegurado por actos de entidades prestadoras de servicios profesionales



médicos a nombre del asegurado. Esta péliza no se extiende a amparar dichas
entidades individualmente, las cuales deberan tener sus propias péliza para
su proteccion en caso de verse involucrados en reclamos.

La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por personas que sean miembros
0 que presten sus servicios para juntas o comités establecidos por el

Asegurado; por ejemplo, juntas o comités creados para la evaluacién de las
credenciales o el desemperio clinico de los profesionales médicos, o para
promover o mantener la calidad de los servicios médicos prestados por la
institucion asegurada, pero Gnica y exclusivamente cuando estas personas
desempefien las labores requeridas o solicitadas por tales juntas o comités y
cuando dicha responsabilidad civil se refiera a una acto médico desarrollado

en nombre del asegurado.

La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por los actos médicos de
estudiantes de pre o post grado que realicen sus practicas médicas dentro de
las instalaciones del Asegurado, habilitados por permiso/acuerdo previo por
escrito entre el Asegurado y la institucién docente y que realicen los actos
médicos bajo la supervisién y control de un profesional médico vinculado a la
institucion docente

La responsabilidad civil profesional del asegurado como consecuencia de los
dafios causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos,
quirargicos, dentales, drogas o medicamentos que sean necesarios para el
tratamiento y estén directamente registrados ante la autoridad competente. De
tal manera que siempre y cuando sean suministrados por el habré cobertura.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un
dafio amparado en la pdliza se entenderan cubiertos. la comparia s6lo
reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas
de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

La responsabilidad civil extracontractual por los dafios que se causen a los
empleados del asegurado como consecuencia de un accidente de trabajo (R.C.
Patronal). Este amparo apera en exceso de la seguridad social, excluye
reclamaciones por enfermedad profesional, sublimite 5% del limite asegurado /
por personay 15% del limite asegurado / por afio.

Cauciones $5.000.000 Evento / $ 20.000.000 Agregado Anual

*Se concede este sublimite en relacién al proceso que se adelante como
consecuencia de un dafio amparado en la péliza

*Las cauciones seran cubiertos dentro del limite de indemnizacién y no en
adicién al mismo. El pago de tales reducira el monto del limite de
indemnizacién

*Esta cobertura se refiere al pago de la prima por la causién.
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*Este beneficio adicional se otorga sin deducible.

Asistencia en foro Penal.

En caso de accién Penal contra el Asegurado, el Asegurador podra colaborar
proporcionando al Asegurado, previo su requerimiento por escrito,
asesoramiento juridico o de peritos o delegados técnicos.

Esta colaboracion por parte del Asegurador NO implicard la aceptacion de
responsabilidad de éste ante el Asegurado o terceros en los términos de esta
cobertura.

Este es un Beneficio Adicional bajo la discrecion absoluta del Asegurador; por
tanto, éste podré decidir unilateralmente el costo y/o tiempo de su
colaboracion.

Este Beneficio Adicional se otorga sin Deducible.
Contaminacién accidental, sGibita e imprevista.

Se aclara que los eventos en los cuales exista un derecho de peticion para
solicitar historias clinicas por parte de los usuarios, no son tomados como
una notificacion extrajudicial; debido a que la mayoria de los casos se hacen
para diferentes trémites como: cobrar seguro exequial, trémite de pensiones,
auxilios médicos, valoraciones de otros médicos, entre otros

Ampliacion para el Aviso de Siniestro: No obstante lo establecido en las
condiciones generales de la p6liza, la Compafnia conviene en ampliar el plazo
otorgado al asegurado para que le comunique la ocurrencia del siniestro a 30
dias, contados a partir de la fecha en que lo haya conocido o debido conocer.
DEDUCIBLES: (para toda y cada pérdida)

El deducible convenido se aplicara a cada reclamacién presentada contra el

asegurado, asi como a los gastos de defensa que se generen, con independencia

de la causa o de la razén de su presentacion, o de la existencia de una
sentencia ejecutoriada o no.

El deducible opera en exceso de (a) Las propias pélizas primarias de los
médicos y/o entidades que presten sus servicios al Asegurado, o (b) De
COP$50.000.000 toda y cada pérdida, cualquiera de (a) o (b) que sea la suma
mayor que apligue.

10% sobre el valor de la pérdida, minimo COL $ 5.000.000

01/03/2012-1301-P-06-RCCH100 V1
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Su intermediario de seguros en Allianz Seguros

Allianz ()

DELIMA MARSH SA
Corredor de Seguros

NIT: 890301584
AVE4NTEN CALLE 9 ESQ -
CALI

Tel. 6083170

E-mail: delimamarsh@allia2.com.co

Allianz Seguros S.A.

www.allianz.co

Cra. 13aNo.29-24

Bogota - Colombia
Conmutador: 5600600
Operador Automatico: 5600601
Fax: 56166/95/96/97/98/99

Nit. 860026182 - 5

120830 1359 031011002220100C052 CE00067 1070996



Empresas Allianz

Responsabilidad Civil

Condiciones del

Contrato de Seguro . . )
Profesional Clinicas y Hospitales

Péliza N°

021416821/ 0 www.allianz.co

30de Agosto  de 2013

Tomador de la Péliza

CLINICA FARALLONES SA

Estas son las condiciones de su Contrato de Seguro. Es muy importante
que las lea atentamente y verifique que sus expectativas de seguro
estan plenamente cubiertas. Para nosotros, es un placer poder
asesorarle y dar cobertura a todas sus necesidades de prevision y
aseguramiento.

Atentamente

DELIMA MARSH SA Allianz Seguros S.A.

Allianz @)
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PRELIMINAR

El contrato de seguro esta integrado por la caratula de la péliza,
las condiciones generales y particulares de la misma, la solicitud
de seguro firmada por el asegurado, los formularios de
asegurabilidad y los anexos que se emitan para adicionar,
modificar, suspender, renovar o revocar la péliza.

De conformidad con el articulo 1068 del Cédigo de Comercio, la
mora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o
anexos que se expidan con fundamento en ella, producira la
terminacion automatica del contrato y dard derecho a la
Compafiia para exigir el pago de la prima devengada y de los
gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato.

La Compafifa no otorgara cobertura ni serd responsable de
pagar ningun siniestro u otorgar ningtn beneficio en la medida
en que (i) el otorgamiento de la cobertura, (ii) el pago de la
reclamacion o (iii) el otorgamiento de tal beneficio expongan a
la Compafifa a cualquier sancién, prohibicion o restriccion
contemplada en las resoluciones, leyes, directivas, reglamentos,
decisiones o cualquier norma de las Naciones Unidas, la Unién
Europea, el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, los
Estados Unidos de Ameérica o cualquier otra ley nacional o
regulacion aplicable



CONDICIONES

PARTICULARES

Capitulo|

Datos Identificativos

Datos Generales

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227
Tomadordel CL9CCR5025
Seguro: CALI

Teléfono: 4878000

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227

. CL9CCR 5025
Asegurado: CALI
Teléfono: 4878000
Péliza n°: 021416821 / 0
- Duracion: Desde las 00:00 horas del 29/08/2013 hasta las 24:00 horas del
Pélizay
.2 28/08/2014.
duracion:

Importes expresados en PESO COLOMBIANO.

Renovable a partir del 28/08/2014 desde las 24:00 horas.
DELIMA MARSH SA

Clave: 1070996

AV6AN#23N- 13

Intermediario: CALI
NIT: 890301584

Teléfonos: 6083170 0
E-mail: delima@allia2.com.co

Identificacion del riesgo objeto del seguro

Categoria del riesgo Direccion del Riesgo

Servicios CL9CCR5025

Descripcion Valor
Riesgo asegurado Centros de Atencién Medica
Ambito territorial Colombia
Limite asegurado evento 2.000.000.000,00
Limite asegurado vigencia 2.000.000.000,00



Especialidad
Numero de medicos
Grupo

Especialidad

Numero de medicos
Grupo

Demas médicos
232,00
B

Anestesiologos, ginecdlogos,
ginecoobstetras

0,00
A

Ambito Temporal

CLAIMS MADE

Bajo la presente péliza se amparan las indemnizaciones por las reclamaciones
escritas presentadas por los terceros afectados y por primera vez al asegurado
o a la aseguradora durante la vigencia de la péliza, siempre y cuando se trate
de hechos ocurridos durante la misma vigencia o dentro de las vigencias
anteriores contadas a partir de 23/06/2008 y por los cuales el

asegurado sea civilmente responsable.

Extension en el periodo de reclamos

Clausula de extension para la denuncia de reclamos sujeta a las siguientes
condiciones:

(a) La Suma Asegurada que atendera a la totalidad de los reclamos que se
reciban dentro del periodo del endoso sera la suma en vigor para la Gltima
vigencia no renovada.

(b) El Endoso dejara de ser operativo una vez se agote la Suma Asegurada o se
cumpla la vigencia de su periodo, cualquiera que ocurra primero.

El derecho a obtener este endoso esta condicionado a la no renovacién o
cancelacién de la péliza por razones diferentes a la cancelacion por no pago de
prima.

Si el Asegurado decide unilateralmente el no renovar o rescindir esta cobertura
a su vencimiento, el Asegurado tendra el derecho de comprar un endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos por una prima adicional, y bajo los
términos estipulados en esta clausula, salvo cuando el contrato se rescindiera
por falta de pago de la prima por el Asegurado, hecho que generara la pérdida
del derecho del Asegurado para la compra de tal endoso.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos dara el derecho al
Asegurado a extender, hasta un periodo maximo de dos (2) afios, la cobertura
para los reclamos que se reciban o se formulen con posterioridad a la vigencia
de la péliza y exclusivamente por actos médicos ocurridos durante tal periodo y
con posterioridad a la fecha de efecto de esta poliza.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos no cambiara la fecha
de vigencia de la presente péliza. Simplemente extendera el periodo durante el
cual, el Asegurado, podra poner en conocimiento del Asegurador dichos
reclamos.

Los Limites de Cobertura por Acto Médico y/o Agregado Anual contratados en el



altimo periodo de la péliza, son los mismos que regiran para el endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos, es decir, dicho endoso no alterara la
Suma Asegurada acordada en la péliza.

Afines de obtener el endoso para la Extensién para la Denuncia de Reclamos el
Asegurado debera hacer lo siguiente:

(a) Someter por escrito su solicitud al Asegurador.

(b) Enviar dicha solicitud dentro de los treinta (30) dias anteriores a la
finalizacion de la presente cobertura.

(c) Determinar el término de tiempo deseado para la Extension, ya sea por un
periodo de uno (1) o de dos (2) afios.

(d) Abonar al contado la prima correspondiente al endoso.

A fines de calcular la prima por el endoso para la Extension para la Denuncia
de Reclamos, el Asegurador utilizara las tarifas y condiciones existentes al
momento de requisicién del mismo por parte del Asegurado. Sin embargo, el
precio del endoso no excedera los siguientes porcentajes de la prima de la
altima péliza contratada por el Asegurado:

(a) Un (1) afo: 120%

(b) Dos (2) afios: 160%

El Asegurador mantendra vigente el endoso hasta cuando se agote la Suma
Asegurada contratada para la dltima vigencia de la p6liza, o se agote el
periodo del endoso, cualquiera que suceda primero.

Interés Asegurado

Indemnizar los perjuicios que cause el asegurado con motivo de determinada
responsabilidad civil profesional en que incurra con relacion a terceros, de acuerdo
con la ley a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de enfermeria,
laboratorio, o asimilados, prestado dentro de los predios asegurados.

Coberturas contratadas
Coberturas Limite Asegurado Evento Limite Asegurado Vigencia
1.Predios, Labores y

Operaciones 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
3.RC Patronal 100.000.000,00 300.000.000,00
10.RC. Profesional 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
35.RC Contaminacion

Accidental, Sabita e 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
Imprevista



Especificaciones Adicionales

Intermediarios:

Codigo Nombre Intermediario % de Participacion
1070996 DELIMA MARSH SA 100,00
Clausulas

Beneficiario

Terceros Afectados

Actividad del Cliente
Prestacion de Servicios Médicos

CLAUSULAS & COBERTURAS ADICIONALES:

* Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al asegurado como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria
o asimilados, bajo relacion laboral con el asegurado o autorizados por este

para trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio

de sus actividades al servicio del mismo, siempre y cuando figuren en una
relacién que se adhiere a esa poliza, la cual forma parte de la misma.

Adicionalmente la cobertura se extiende a amparar la Responsabilidad Civil
Profesional cometida por personal médico bajo relacién laboral con el

asegurado o autorizados por este para trabajar por fuera de sus instalaciones
siempre y cuando se compruebe que estan actuando a nombre del asegurado y que
estén dentro del territorio nacional.

* La Responsabilidad Civil indirecta que eventualmente le corresponda al
Asegurado por actos de profesionales médicos (Médicos y Cirujanos) empleados,
no empleados (adscritos), contratistas o independientes en uso de los predios,
equipos y/o personal de apoyo del Asegurado.

* La Responsabilidad Civil Indirecta que eventualmente le corresponda al
asegurado por actos de entidades prestadoras de servicios profesionales
médicos a nombre del asegurado. Esta péliza no se extiende a amparar dichas
entidades individualmente, las cuales deberan tener sus propias péliza para
su proteccion en caso de verse involucrados en reclamos.

* La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por personas que sean
miembros o que presten sus servicios para juntas o comités establecidos por el



Asegurado; por ejemplo, juntas o comités creados para la evaluacién de las
credenciales o el desempefio clinico de los profesionales médicos, o para
promover o mantener la calidad de los servicios médicos prestados por la
institucion asegurada, pero (nica y exclusivamente cuando estas personas
desempeiien las labores requeridas o solicitadas por tales juntas o comités y
cuando dicha responsabilidad civil se refiera a una acto médico desarrollado
en nombre del asegurado.

* La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por los actos médicos de
estudiantes de pre o post grado que realicen sus practicas médicas dentro de
las instalaciones del Asegurado, habilitados por permiso/acuerdo previo por
escrito entre el Asegurado y la institucién docente y que realicen los actos
médicos bajo la supervision y control de un profesional médico vinculado a la
institucién docente

* La responsabilidad civil profesional del asegurado como consecuencia de los
danos causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos,
quirdrgicos, dentales, drogas o medicamentos que sean necesarios para el
tratamiento y estén directamente registrados ante la autoridad competente. De
tal manera que siempre y cuando sean suministrados por el habré cobertura.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

* Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un
dafio amparado en la péliza se entenderan cubiertos. la compaiiia sélo
reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas
de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

* Cauciones $5.000.000 Evento / $ 20.000.000 Agregado Anual

1. Se concede este sublimite en relacién al proceso que se adelante como
consecuencia de un dafio amparado en la péliza

2. Las cauciones seran cubiertos dentro del [imite de indemnizaciény no en
adicién al mismo. El pago de tales reducira el monto del limite de
indemnizacion

3. Esta cobertura se refiere al pago de la prima por la causion.
4. Este beneficio adicional se otorga sin deducible.

* Asistencia en foro Penal: En caso de accién Penal contra el Asegurado, el
Asegurador podré colaborar proporcionando al Asegurado, previo su
requerimiento por escrito,

asesoramiento juridico o de peritos o delegados técnicos. Esta colaboracion

por parte del Asegurador NO implicara la aceptacion de responsabilidad de éste
ante el Asegurado o terceros en los términos de esta cobertura. Este es un
Beneficio Adicional bajo la discrecién absoluta del Asegurador; por tanto,



éste podra decidir unilateralmente el costo y/o tiempo de su colaboracién.
Este Beneficio Adicional se otorga sin Deducible.

*Se aclara que los eventos en los cuales exista un derecho de peticion para
solicitar historias clinicas por parte de los usuarios, no son tomados como
una notificacion extrajudicial; debido a que la mayoria de los casos se hacen
para diferentes tramites como: cobrar seguro exequial, tramite de pensiones,
auxilios médicos, valoraciones de otros médicos, entre otros

DEDUCIBLES: (para toda y cada pérdida)

RC PROFESIONAL:

El deducible convenido se aplicara a cada reclamacion presentada contra el
asegurado, asi como a los gastos de defensa que se generen, con independencia
de la causa o de la razén de su presentacion, o de la existencia de una

sentencia ejecutoriada o no.

El deducible opera en exceso de (a) Las propias poélizas primarias de los
médicos y/o entidades que presten sus servicios al Asegurado, o (b) De
COP$50.000.000 toda y cada pérdida, cualquiera de (a) o (b) que sea la suma

mayor que aplique.

10% sobre el valor de la pérdida, minimo COL $ 5.000.000

DEMAS EVENTOS:

10% sobre el valor de la pérdida, minimo $2.000.000

Liquidacion de Primas N° de recibo: 859634877

Periodo: de 29/08/2013 a28/08/2014
Periodicidad del pago: ANUAL

PRIMA 74.000.000,00
IVA 11.840.000,00
IMPORTE TOTAL 85.840.000,00

Servicios para el Asegurado
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TENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEIA

VIGILADQ SUPERN

Para realizar de manera rapida consultas, peticiones de aclaracion, declaracién de
siniestros, solicitudes de intervencion, correcion de errores o subsanacion de
retrasos, el asegurado podra dirigirse a:

En cualquier caso

El Asesor DELIMA MARSH SA

Teléfono/s:6083170 0

También a través de su e-mail: delima@allia2.com.co
Sucursal: CALI

Urgencias y Asistencia

Linea de atencion al cliente a nivel nacional.........018000513500
En Bogota 5941133
Desde su celular al #265
www.allianz.co

Si tiene inquietudes, sugerencias o desea presentar una queja, visite
www.allianz.co, enlace Atencion al cliente.

Se hace constar expresamente que sin el pago del recibo de prima carecera de validez la
cobertura del seguro

ALLIANZ SEGUROS S.A.

Recibida mi copia y aceptado el
contrato en todos sus términos y

condiciones, Aceptamos el contrato en

El Tomador todos sus términos y
condiciones,

CLINICA FARALLONES SA DELIMA MARSH SA Allianz Seguros S.A.

1
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CONDICIONES

GENERALES

Capitulo/li
Objeto y Alcance del Seguro

CONDICIONES GENERALES

ALLIANZ SEGUROS S.A., que en lo sucesivo se denominara LA COMPANIA, con domicilio
en la ciudad de Bogota D.C., Repiblica de Colombia, en consideracion a las declaraciones
que el TOMADOR ha hecho en la solicitud y a lo consignado en los demas documentos
suministrados por el mismo para el otorgamiento de la cobertura respectiva, los cuales se
incorporan a este contrato para todos los efectos y al pago de la prima convenida dentro
de los términos establecidos para el mismo, concede al ASEGURADO Los amparos que se
estipulan en la Seccion Primera y Segunda de este Capitulo, con sujecién a lo dispuesto
en las definiciones, limites de cobertura, términos y condiciones generales contenidos en
la presente pdlizay en la legislacion colombiana aplicable a ésta.

SECCION PRIMERA - COBERTURA BASICA

RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL
Amparo

1. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados a
terceros durante la vigencia de la p6liza a consecuencia de un servicio médico,

quirdrgico, dental, de enfermeria, laboratorio, o asimilados, prestados durante la
misma vigencia dentro de los predios asegurados.
Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al ASEGURADO como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria o
asimilados, bajo relacién laboral con el ASEGURADO o autorizados por este para
trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio de sus
actividades al servicio del mismo

2. La responsabilidad civil derivada de la posesion y el uso de aparatos y tratamientos
médicos con fines de diagndstico o de terapéutica, en cuanto dichos aparatos y
tratamientos estén reconocidos por la ciencia médica es necesario el acuerdo
expreso para incluir los siguientes equipos, considerados como riesgos especiales:

Equipos de radiografia con fines de diagnéstico

Equipos de rayos x

Equipos de tomografias por ordenador (scanner)

Equipos de radiacion por is6topos

Equipos de generaci6n de rayos laser

Equipos de medicina nuclear, incluyendo las materias radioactivas necesarias,
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siempre y cuando dichos equipos y materias no se hallen sujetos a un seguro
obligatorio de responsabilidad civil por dafios nucleares previsto por la ley.

El acuerdo expreso contendra:

La descripcion e identificacion del equipo a que se refiere la cobertura.

3. Laresponsabilidad civil profesional del ASEGURADO como consecuencia de los dafios
causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos, quirtrgicos,
dentales, drogas o medicamentos que hayan sido elaborados por el asegurado bajo
su supervision directa, que sean necesarios para el tratamiento y estén directamente
registrados ante la autoridad competente.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

4. Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un dafio
amparado en la péliza se entenderén cubiertos. LA COMPANIA sélo reconocera como
honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas de los colegios de
abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del deducible pactado.

5. Laresponsabilidad civil extracontractual del asegurado (PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES), por los dafios causados como consecuencia de la propiedad,
posesion, uso de los predios en donde desarrolla su actividad y que aparecen en la
caratula de la péliza como predios asegurados.

SECCION SEGUNDA- EXCLUSIONES

GENERALES

Esta poliza excluye la pérdida y cualquier tipo de siniestro, dafo, costo o gasto de
cualquier naturaleza éste fuese, que haya sido causado directa o indirectamente por las
siguientes causas:

Dolo o culpa grave del asegurado o sus representantes.

Reaccion nuclear, radiacion nuclear, contaminacién radioactiva. Riesgos
atémicos y nucleares, salvo el empleo autorizado en la medicina y en los
equipos de medicion.

Guerra internacional o civil y actos perpetrados por agentes extranjeros,
hostilidades u operaciones bélicas (sea o no declarada una guerra), rebelion y
sedicion.

Asonada segin su definicién en el cédigo penal; motin o conmocion civil o
popular; huelgas, conflictos colectivos de trabajo o suspension de hecho de
labores; actos mal intencionados de terceros que incluyen actos de cualquier
naturaleza cometidos por movimientos subversivos.

Fenémenos de la naturaleza tales como: terremoto, temblor, erupcién
volcanica, maremoto, tsunami, huracan, ciclén, tifén, tornado, tempestad,
viento, desbordamiento y alza del nivel de aguas, inundacién, lluvia, granizo,
estancacion, hundimiento del terreno, deslizamiento de tierra, caida de rocas,
aludes, y demas fuerzas de la naturaleza.
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Inobservancia de disposiciones legales u érdenes de la autoridad, de normas
técnicas o de prescripciones médicas o de instrucciones y estipulaciones
contractuales.

Incumplimiento total, parcial o por mora de la obligacion principal de
convenios y contratos. Responsabilidad civil contractual.

Errores u omisiones del asegurado en el ejercicio de su actividad profesional.
Responsabilidad civil profesional.

Posesion o uso de vehiculos a motor destinados y autorizados para transitar
por la via pablica y/o provista de placa o licencia para tal fin.

Posesion o uso de embarcaciones, naves flotantes, aeronaves o naves aéreas,
riesgos relacionados a la navegacion aérea, productos para aeronaves, sus
piezas o aparatos destinados a la regulaciéon del trafico aéreo; riesgos
relacionados a la gestion técnica administrativa de aeropuertos, incluyendo
los riesgos de abastecimiento (por ejemplo: combustible, alimentos, etc.) y
servicios (por ejemplo: limpieza, mantenimiento), cuando en ellos no se
excluya el dafio causado por aeronaves y el dafio causado a aeronaves, sus
pasajeros o carga.

Riesgos cuya actividad principal sea la fabricacion, almacenamiento y
transporte de explosivos. Sin embargo, tales riesgos estaran incluidos cuando
se trate de una actividad secundaria e incidental del Asegurado.

Riesgos de competencias deportivas con vehiculos a motor.

Contaminacién paulatina

Enfermedad profesional o accidente de trabajo.

Responsabilidad Civil amparable bajo las pélizas Todo Riesgo Construccion
(CAR) y Todo Riesgo Montaje (EAR).

Riesgos de extraccion, refinamiento, almacenamiento y transporte de
petréleo crudo y gas natural, incluyendo oleoductos y gasoductos; mineria
subterranea.

Trabajos submarinos.

Vibracion del suelo, debilitamiento de cimientos o bases, asentamiento,
variacién del nivel de aguas subterraneas.

Contaminacion u otras variaciones perjudiciales de aguas, atmosfera, suelos,
subsuelos, o bien por ruido.

Dafos originados por la accién paulatina de aguas.

Personas al servicio del asegurado cuando no estén en el ejercicio de sus
funciones.

Responsabilidad civil propia de los contratistas o subcontratistas al servicio
del asegurado.

Productos fabricados, entregados o suministrados por el asegurado o bien
por los trabajos ejecutados, operaciones terminadas o por cualquier otra
clase de servicios prestados, si los dafios se producen después de la entrega,
del suministro, de la ejecucion, de la terminacién, del abandono o de la
prestacion. Responsabilidad civil productos.

Retiro de productos del mercado.

Infecciones o enfermedades padecidas por el asegurado o por animales de
su propiedad.

Ensayos clinicos asi como cualquier otra Responsabilidad Civil proveniente de
experimentos, manipulacion y/o uso de genes.

Responsabilidad Civil Directores y Administradores.
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La realizacién de carreras de toda indole y competencias peligrosas (Como

por ejemplo; boxeo, lucha libre y similares, asi como sus entrenamientos)

Responsabilidad Civil de productos de tabaco.

Dafios punitivos o ejemplarizantes, multas y /o sanciones

Dafos, pérdida o extravi6 de bienes de terceros

- Que hayan sido entregados al asegurado en calidad de arrendamiento,
depésito, custodia, cuidado, control, tenencia, comodato, préstamo, en
consignacién o a comision o

- Que hayan sido ocasionados por una actividad industrial o profesional
del asegurado sobre estos bienes (elaboracién, manipulacién,
transformacion, reparacion, transporte, examen y similares). en el caso
de bienes inmuebles rige esta exclusién solo en tanto dichos bienes, o
parte de los mismos, hayan sido objeto directo de esta actividad o

- Que el ASEGURADO tenga en su poder, sin autorizacion de la persona
que pueda legalmente disponer de dichos bienes.

Obligaciones a cargo del ASEGURADO en virtud de leyes o disposiciones

oficiales de carécter laboral, accidentes de trabajo de sus empleados,

responsabilidad civil patronal.

Reclamaciones que no sean consecuencia directa de dafios materiales o

lesiones personales. Dafios patrimoniales puros.

Reclamaciones en las que se impida, expresa o implicitamente, la debida

tramitacion del siniestro, cuando el impedimento proceda de la victima, de

personas u 6rganos con poder piblico, u otras personas, grupos u 6rganos

con poder legal, o coaccién de hecho.

Reclamaciones por siniestros ocurridos fuera del territorio de la Repiblica de

Colombia.

Reclamaciones entre las personas naturales o juridicas, que aparecen

conjuntamente mencionadas como el «ASEGURADO» en los Datos

Identificativos de la péliza o por anexo.

Asbesto

Dafos derivados de la accién paulatina de temperaturas, de gases, vapores y

humedad, dafios relacionados directa o indirectamente con rayos ionizantes

de energia.

Dafios genéticos a personas o animales.

Productos a Base de sangre.

Responsabilidad civil de instalaciones ferroviarias. Sin embargo, tales riesgos

estaran incluidos cuando se trate de una actividad secundaria e incidental del

asegurado.

LA COMPANIA no responde por dafios o perjuicios causados:

Al ASEGURADO asi como a sus parientes (Se entiende por parientes del
Asegurado las personas ligadas a este hasta el cuarto grado de
consanguinidad o segundo de afinidad).

A las personas a quienes se extiende la cobertura del presente seguro, asi
como a los empleados y a los socios del asegurado, a los directivos o a los
representantes legales de la persona juridica asegurada si se trata de una
sociedad.

Cuando esta péliza opere como capa primaria 0 como exceso de otra péliza
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de responsabilidad civil contratada por el ASEGURADO, Salvo que dicha
condicién haya sido expresamente aceptada.

LA COMPANIA no otorgara cobertura ni sera responsable de pagar ningdn siniestro ni de
otorgar ningln beneficio a favor de:

(i) la Republica Islamica de Iran (en adelante “Iran”) y sus autoridades publicas,
corporaciones, agencias y cualquier tipo de entidad pablica iranti,

(i) Personas juridicas domiciliadas o que tengan sus oficinas registradas en Iran,

(ii) Personas juridicas domiciliadas por fuera de Iran en el evento de que sean de
propiedad o estén controladas directa o indirectamente por cualquiera de las
entidades o personas sefialadas en los numerales (i) y (ii) o por una o varias
personas naturales residente en Iran y

(iv) Personas naturales o juridicas domiciliadas o con sus oficinas registradas fuera
de Irdn cuando actlen en representacion o bajo la direccién de cualquiera de las
entidades o personas sefialadas en los numerales (i), (i) y (iii)."

EXCLUSIONES ADICIONALES RELATIVAS A LA RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL

La cobertura de esta péliza en ningn caso ampara ni se refiere a reclamaciones:

1. Por dafios derivados del ejercicio de una profesién médica / odontolégica con fines
diferentes al diagnéstico o a la terapia.

2. Derivadas de servicios profesionales proporcionados bajo la influencia de sustancias
intoxicantes, alcohdlicas o narcoticas.

3. De personas que ejerzan actividades profesionales o cientificas en los predios
asegurados y que por el ejercicio de esa actividad se encuentren expuestas a los
riesgos de:

- Rayos o radiaciones derivadas de aparatos y materias cubiertas por esta péliza.
- Infeccién o contagio con enfermedades o agentes patogenos.

4. Originadas y/o relacionadas con fallos de tutela y fallos, donde no se declare que el
asegurado es civiimente responsable y no se fije claramente la cuantia de la
indemnizacién.

5. Por tratamientos destinados a impedir o provocar un embarazo o la procreacion,
(como por ejemplo esterilizacion, fertilizacién in Vitro, aborto) al igual que los
perjuicios financieros o econémicos como consecuencia de la prestacion de
cualquiera de estos servicios, como por ejemplo el pago de gastos de manutencion.
No obstante lo anterior, quedan amparados los dafios a consecuencia de un
intervencién necesaria y patolégicamente indicada. . Para el caso especifico del
aborto quedan amparados los dafios a consecuencia de una intervencién que
corresponda al cumplimiento de una obligacién legal.

6. Derivadas de dafios o perjuicios que no sean consecuencia directa de un dafio
personal o material, causado por el tratamiento de un paciente, por ejemplo
perjuicios derivados de tratamientos innecesarios, emision de dictdmenes periciales,
violacién de secreto profesional.

7. Dirigidas a la obtencién del reembolso de honorarios profesionales.

8. Por dafos causados por la aplicacién de anestesia general o mientras el paciente se
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encuentre bajo anestesia general, si esta no fue aplicada por un especialista en una
clinica/hospital acreditados para esto.

9. Derivadas de la prestacion de servicios por personas que no son legalmente
habilitadas para ejercer su profesion y que no gocen de la autorizacion respectiva del
estado.

10. Contra el ASEGURADO, derivadas de la prestacion de servicios o de la atencién
médica por personas, que no tienen una relacién laboral con el asegurado o que no
estan autorizados por este para trabajar en sus instalaciones mediante convenio
especial.

11. Por cirugia plastica o estética, salvo que se trate de intervenciones de cirugia
reconstructiva posterior a un accidente o cirugia correctiva de anomalias congénitas.
En este (ltimo evento, en todo caso, quedan excluidas expresamente las
reclamaciones relacionadas con el resultado de la intervencion.

12. Por dafios genéticos o relacionadas con manipulaciones genéticas.

13. Por dafos relacionados directa o indirectamente con el virus del VIH (SIDA) o
Hepatitis G.

14. Como consecuencia de la transfusion de sangre contaminada a menos que el
asegurado compruebe que cumplié con todos los requisitos necesarios y aplicables
segln el estado de arte vigente en el momento del tratamiento.

15. Relacionadas con la operacién de banco de sangre. En caso de transfusiones
sanguineas individuales, quedan excluidas las reclamaciones a consecuencia de la
transfusion de sangre contaminada, a menos que el asegurado compruebe que
cumplié con todos los requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte
vigente en el momento del tratamiento.

16. Por Gastos Médicos en los que incurra el propio asegurado.

17. En las que se verifique por parte de la comparia que el asegurado no cumpli6 con la
obligacién de:

a. Mantener en perfectas condiciones los equipos asegurados, incluyendo la
realizacion de los servicios de mantenimiento de acuerdo con las estipulaciones de
los fabricantes; y

b. Ejercer un estricto control sobre el uso de los equipos y materiales y a adoptar las
medidas de seguridad que sean necesarias para mantenerlos en buen estado de
conservacion y funcionamiento.

OTRAS EXCLUSIONES

SECCION TERCERA - COBERTURAS ADICIONALES

Sujeto a los términos y condiciones de esta poéliza y, siempre y cuando estén estipuladas
en el Capitulo |, Seccién Datos Identificativos, las siguientes coberturas adicionales seran
otorgadas por LA COMPANIA.

Estas coberturas adicionales se amparan dentro del Limite Asegurado y hasta por el
monto del sublimite por evento/vigencia establecido en la presente péliza.

Los sublimites establecidos para las coberturas adicionales otorgadas, cuando los
hubiere, formaran parte del Limite Asegurado otorgado por LA COMPANIA bajo la péliza.

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

Descripcion: Este sequro impone a cargo de LA COMPANIA la obligacion de indemnizar
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los perjuicios descritos a continuacién, que cause el ASEGURADO, con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra con relacién a
terceros, de acuerdo con la ley que sean consecuencia de un siniestro, imputable al
asegurado.

Darios materiales tales como la destruccion, averia o el deterioro de una cosa.

Dafios personales tales como lesiones corporales, enfermedades, muerte.

La cobertura por lesiones personales comprende los Gastos médicos que en la
prestacion de primeros auxilios inmediatos se causen por los servicios médicos,
quirargicos, de ambulancia, de hospital, de enfermerfa y de drogas provenientes de
las mismas.

Perjuicios resultantes en una pérdida econdmica como consecuencia directa de los
dafos personales o materiales.

Dafio moral, Perjuicios Fisioldgicos y Dafio a la vida en relacion directamente
derivados de una lesion corporal o dafio material amparado por la péliza.

Eventos Cubiertos:

Se entiende que la cobertura del seguro comprende la responsabilidad civil
extracontractual del ASEGURADO frente a terceros, originada dentro de las actividades
declaradas y aseguradas; y que son inherentes a las actividades desarrolladas por el
mismo.

De manera que este seguro tiene como proposito el resarcimiento de la victima, la cual,
en tal virtud, se constituye en el beneficiario de la indemnizacion, sin perjuicio de las
prestaciones que se le reconozcan al asegurado.

Por lo tanto estd amparada la responsabilidad civil extracontractual imputable al
asegurado derivada de:

La posesion, uso o el mantenimiento de los predios, de su propiedad o tomados en
arrendamiento, en los cuales el Asegurado desarrolla sus actividades normales.

Las labores u operaciones que lleva a cabo el Asegurado en el ejercicio de sus
actividades normales en relacién con:

Posesion o uso de ascensores y escaleras automaticas.

Posesién o uso de maquinaria y equipos de trabajo.

Operaciones de cargue, descargue y transporte de mercancias dentro de los predios
asegurados.

Posesion o uso de avisos y vallas para propaganda y/o publicidad

Posesion o uso de instalaciones sociales y deportivas, que se encuentren en los
predios asegurados.

Realizacion de eventos sociales organizados por el asegurado, en los predios
asegurados.

Viajes de funcionarios a cargo del asegurado, en comisién de trabajo, dentro del
territorio nacional.

Participacién del asegurado en ferias y exposiciones nacionales.

Vigilancia de los predios asegurados.

Posesién o uso de depésitos, tanques y tuberias dentro de sus predios.

Labores y operaciones de sus empleados en el ejercicio de las actividades normales
del Asegurado.

Posesion o utilizacion de cafeterfas, casinos y restaurantes para uso de sus
empleados, dentro de los predios asegurados.
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Incendio y/o explosion.
Bienes bajo cuidado, tenencia y control, se amparan los dafios causados a terceros
con los bienes més no los dafios sufridos por los mismos.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademas, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

Sila responsabilidad proviene de dolo o esta expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.

Si el ASEGURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

Si la condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el limite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcién a la cuota que
le corresponde en la indemnizacion.

LA COMPANIA solo reconoceré como honorarios profesionales aquellos establecidos
en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion
del deducible respectivo.

RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL

Amparo

Este amparo impone a cargo de LA COMPANIA la obligacién de indemnizar, hasta el valor
asegurado indicado en los Datos Identificativos de la pdliza, perjuicios que cause el
ASEGURADO con motivo de determinada responsabilidad civil extracontractual en que
incurra por muerte o lesiones corporales de sus empleados como consecuencia directa
de accidentes de trabajo.

La cobertura del presente anexo opera Unica y exclusivamente en exceso de las
prestaciones laborales sefialadas para tales eventos, de conformidad con el Articulo 216
del Cédigo Sustantivo del Trabajo, en el exceso del Seguro Social, en exceso del Seguro
Obligatorio de Accidentes de Transito, y aln en exceso de cualquier otro seguro
individual o colectivo de los empleados.

Exclusiones:

LA COMPANIA no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente

por y/o como consecuencia de:

1. Enfermedades profesionales, endémicas o epidémicas.

2. Accidentes de trabajo que hayan sido provocados deliberadamente o por culpa grave
del empleado.

Este amparo opera de conformidad con las siguientes estipulaciones:

Definiciones

Para todos los efectos de este amparo y donde quiera que ellos aparezcan, los términos

que se indican a continuacién tienen el siguiente significado.

1. Accidente de Trabajo: Es todo siniestro acaecido en forma accidental, sdbita e
imprevista, ocurrido durante la vigencia de esta péliza, que sobreviene durante el
desarrollo de las funciones laborales asignadas legal y contractualmente al empleado,
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y que le produce la muerte, una lesién corporal o perturbacién funcional.

2. Empleado: Es toda persona que mediante contrato de trabajo presta al Asegurado un
servicio personal, remunerado y bajo su dependencia o subordinacién, y mientras se
encuentra en el desempefio de las labores de su cargo.

3. Enfermedad Profesional: Estado patoldgico que sobreviene como consecuencia de la
clase de trabajo que desempefa el empleado o del medio en que se ha visto
precisado a trabajar, bien sea determinada por agentes fisicos o biolégicos.

4. Enfermedad Endémica: Enfermedad infectocontagiosa que reina en una
determinada regién.

5. Enfermedad Epidémica: Enfermedad infectocontagiosa a escala local, regional e
incluso mundial, que a través de su extension puede afectar repentinamente a los
individuos de una zona geografica.

RESPONSABILIDAD CIVIL CONTAMINACION ACCIDENTAL
Amparo

Se cubre los perjuicios patrimoniales que cause EL ASEGURADO con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra por la variacion
accidental, stbita e imprevista de la composicion del, agua, del aire, del suelo o del
subsuelo, o bien por ruido, siempre y cuando sea consecuencia de un hecho externo de
caracter accidental, sibito e imprevisto, imputable al asegurado, ocurrido durante la
vigencia de la pdliza.

Exclusiones

La compafiia no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente por

y/o como consecuencia de:

1. Contaminacién paulatina o gradual, asi como contaminacién que no provenga de un
evento accidental, sibito e imprevisto.

2. Inobservancia de instrucciones o recomendaciones para la inspeccién, control o
mantenimiento dadas por los fabricantes de articulos o instalaciones relacionadas con
la prevencion o el control de la contaminacién del medio ambiente, asi como por
cualquier autoridad competente.

3. Omisién de las reparaciones necesarias de los artefactos o instalaciones arriba
mencionados.

4. La inobservancia de leyes, normas, resoluciones y decretos de las autoridades u
organismos publicos, para la proteccion del medio ambiente y para la prevencion de la
contaminacién ambiental.

5. Aguas negras, basuras o substancias residuales.

6. Dioxinas, clorofenoles o cualquier producto que los contenga.

LA COMPANIA no responde por:

1. Dafios ecoldgicos.

2. Gastos incurridos por el asegurado con el fin de prevenir, neutralizar o aminorar
dafos a terceros a consecuencia de cualquier tipo de contaminacion cubierta o
excluida por esta péliza.
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Capitulo llI

Siniestros
OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO.

El Asegurado esta obligado a dar noticia a La Compafia de la ocurrencia de un siniestro,
dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la fecha de que lo haya conocido o debido
conocer. Si contra el Asegurado se inicia algin proceso judicial por la ocurrencia de un
siniestro, debe de igual modo dar aviso a La Compariia aunque ya lo haya dado respecto a
la ocurrencia del mismo siniestro. Igual obligacién corresponde al Asegurado cuando
recibe reclamacién de terceros por algin siniestro. La Compafiia no puede alegar el
retardo o la omisién si, dentro del mismo plazo, intervienen en las operaciones de
salvamento o de comprobacién del siniestro.

Ocurrido un siniestro, el Asegurado estd obligado a evitar su extension y propagacion, y a
proveer el salvamento de los bienes y/o el auxilio de las personas afectadas. Queda
igualmente obligado a tomar las providencias aconsejables tendientes a evitar la
agravacion de los dafios o perjuicios. La Compafiia se haré cargo, dentro de las normas
que regulan el importe de la indemnizacién, de los gastos razonables en que ocurra el
asegurado en cumplimiento de tales obligaciones.

El Asegurado esté obligado a colaborar en su defensa, a otorgar los documentos y a
concurrir a las citaciones que la ley o la autoridad le exija; a hacerse presente en todas las
diligencias encaminadas a establecer el monto de los perjuicios y a ajustar la pérdida
cuando la ley; la autoridad o La Compafiia se lo exija.

El Asegurado esta obligado a observar la mejor diligencia a fin de evitar otras causas que
puedan dar origen a reclamaciones. Igualmente estad obligado a atender todas las
instrucciones e indicaciones que La Compafiia le de para los mismos fines.

El Asegurado debe hacer todo lo que esté a su alcance para permitir a La Compafiia el
ejercicio de los derechos derivados de la subrogacion.

Si el Asegurado incumple cualquiera de las obligaciones que le corresponden en virtud
de esta condicién, La Compania puede deducir de la indemnizacién el valor de los
perjuicios que le cause dicho incumplimiento. La mala fe del Asegurado o del
beneficiario en la reclamacién o comprobacién del derecho al pago de determinado
siniestro, causa la pérdida de tal derecho.

RECLAMACION.

Corresponde al Asegurado demostrar la ocurrencia del siniestro, asi como la cuantia de la
pérdida. Sin perjuicio de la libertad probatoria que le asiste en virtud de articulo 1077 del
Cédigo de Comercio, el Asegurado debe aportar como sustento a la reclamacién los
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documentos que La Compafiia razonablemente le exija, tales como pero no limitados a:
detalles, libros, facturas, documentos justificativos y cualesquiera informes que se le
requieran en relacion con la reclamacién, como también, facilitar la atencion de
cualquier demanda, asistir a las audiencias y procesos judiciales a que haya lugar,
suministrar pruebas, consequir si es posible la asistencia de testigos y prestar toda
colaboracién necesaria en el curso de tales procesos judiciales.

FACULTADES DE LA COMPANIA EN CASO DE SINIESTRO.
Ocurrido el siniestro, La Compafifa esta facultada para lo siguiente:

Entrar en los predios o sitios en que ocurrid el siniestro, a fin de verificar o
determinar su causa o extension.

Inspeccionar, examinar, clasificar, avaluar y trasladar de comdn acuerdo con el
Asegurado, los bienes que hayan resultado afectados en el siniestro.
Pagar la indemnizacion en dinero, o mediante la reposicién, reparacién o
reconstruccion de la cosa afectada, a opcién de La Compafia.
La Compafiia tiene derecho a transigir o desistir asi como de realizar todo lo
conducente para disminuir el monto de la responsabilidad a su cargo y para evitar
que se agrave el siniestro.
La Companiia tiene derecho a tomar las medidas que le parezcan convenientes para
liquidar o reducir una reclamacion en nombre del Asegurado.
La Compania se beneficia con todos los derechos, excepciones y acciones que
favorecen al Asegurado y se libera de responsabilidad en la misma proporcion en
que se libera el Asegurado.
La Compania tiene derecho de verificar las condiciones del riesgo y de sus
modificaciones, y de cobrar las primas reajustadas a que hay lugar.

Si por acto u omision del Asegurado se desmejoran los derechos de La Compafiia, ésta no
tiene mas responsabilidad que la que le correspondié al Asegurado en el momento de
ocurrir el siniestro conforme a las estipulaciones de este seguro.

PROHIBICIONES AL ASEGURADO Y PERDIDA DEL DERECHO.

El Asegurado no puede sin consentimiento previo y escrito de La Compafiia aceptar
responsabilidades, desistir, transigir, ni hacer cesién de derechos derivados de este
seguro, so pena de perder todo derecho bajo esta péliza.

Tampoco puede incurrir en gastos, a menos que obre por cuenta propia, con excepcion
de los razonables y necesarios para prestar auxilios médicos, quirdrgicos, de enfermeria,
de ambulancia y hospitalizacién, inmediatos a la ocurrencia de un siniestro, y de aquellos
encaminados a impedir la agravacién de un dafio.

Asi mismo le esta prohibido impedir o dificultar la intervencién de La Compafiia en la
investigacion de un siniestro o en el ajuste de las pérdidas.

La Companiia esta relevada de toda responsabilidad y el beneficiario pierde todo derecho
alaindemnizaci6n en cualquiera de los siguientes casos:
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Si en cualquier tiempo se emplean engafiosa o dolosamente medios o documentos
por el Tomador, Asegurado o Beneficiario, 0 por terceras personas que obren por
cuenta suya 0 con su consentimiento, para sustentar una reclamacion o para derivar
beneficio del seguro que esta p6liza ampara.

Por omisién maliciosa por parte del Asegurado de su obligacién de declarar a La
Compafiia conjuntamente con la noticia del siniestro, los seguros coexistentes sobre el
mismo interés Asegurado y contra el mismo riesgo.

Por renuncia del Asegurado a sus derechos contra terceros responsables del siniestro.
DEDUCIBLE.

El deducible convenido para esta cobertura se aplicara a cada reclamacion
presentada contra el ASEGURADO asi como a los gastos de defensa que se
generen, con independencia de la causa o de la razon de su presentacion, o
de la existencia de una sentencia ejecutoriada o no.

PAGO DE LA INDEMNIZACION.

La Compafiia pagara indemnizaciones correspondientes a siniestros amparados bajo esta
pdliza o por sus anexos, Gnicamente en los siguientes casos:

Cuando se le demuestra plenamente por parte del asegurado o de la victima, su
responsabilidad a través de medios probatorios idéneos; asi como la cuantia del
perjuicio causado.

Cuando se realiza, con autorizacién previa de La Compafiia, un acuerdo entre el
Asegurado y la victima o sus causahabientes, mediante el cual se establecen las
sumas definitivas que el primero debe pagar al sequndo o sequndos, por concepto
de toda indemnizacioén.

Cuando La Compania realiza un convenio con la victima o sus causahabientes,
mediante el cual éstos liberan de toda responsabilidad al Asegurado.

Cuando existe una sentencia judicial o laudo arbitral debidamente ejecutoriados.

Si el Asegurado debe pagar una renta al damnificado y el valor capitalizado de ésta
excede el valor del limite asegurado o el remanente una vez deducidas otras
indemnizaciones, tal renta se paga en la proporcién que existe entre el limite asegurado
o suremanentey el valor capitalizado de la renta.

Si el Asegurado, como consecuencia de alguna situacion distinta, obtiene el derecho de
pedir la eliminacién o disminucién en el monto de la renta, esta obligado a que sea La
Compafia la que ejerza tal derecho.

En el caso que algln arreglo convenido por La Compafiia no llegue a concretarse por
culpa del asegurado, La Compafia queda liberada de su obligacion de indemnizar.

REDUCCION DEL LIMITE ASEGURADO.
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El limite asegurado por la presente péliza se entiende reducido desde el momento del
siniestro en el importe de la indemnizacion pagada por La Compafifa. Por lo tanto, la
responsabilidad de La Compafiia por uno o mas siniestros ocurridos durante el periodo
de vigencia del sequro, no excedera en total el limite asegurado.

De igual manera se aplica el mismo concepto cuando se trate de sublimites.
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Capitulo V

Cuestiones fundamentales de caracter general

DEFINICIONES.
Para todos los efectos de este seqguro, y donde quiera que ellos aparecen, los términos
que se indican a continuacion tienen el siguiente significado:

1. ASEGURADO: Es la persona natural o juridica bajo esa denominacion figura en la
caratula de esta pdliza o por anexo. Ademas de éste, todos los funcionarios a su
servicio, mientras se encuentran en el desempefio de las labores a su cargo, pero
Unicamente con respecto a su responsabilidad como tal.

2. BENEFICIARIO: es el damnificado o victima. Es el tercero victima del perjuicio
patrimonial causado por el Asegurado.

3. VIGENCIA: donde es el periodo comprendido entre las fechas de iniciacion y la
terminacién del amparo que brinda el seguro, las cuales aparecen sefialadas en la
caratula de esta p6liza o por anexo.

4. RECLAMACION:

En Modalidad CLAIMS MADE

Cualquier comunicacién o requerimiento por escrito en peticion de
resarcimiento o demanda judicial que se presente reclamando la indemnizacién
de perjuicios, por una causa que le sea imputable al asegurado
5. SINIESTRO
En Modalidad CLAIMS MADE

Es toda Reclamacion presentada por primera vez al asegurado o a la aseguradora

durante la Vigencia de la pdliza, resultante de un hecho dafioso por el que se le

imputa responsabilidad al asegurado ocurrido dentro de la vigencia de la péliza o

del periodo de retroactividad acordado en la misma.

LIMITE ASEGURADO.

La suma indicada los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
vigencia» es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por todos los siniestros ocurridos durante la vigencia del seguro. En
ningGn caso y por ningdn motivo la responsabilidad de LA COMPANIA puede exceder
este limite durante la vigencia, aunque durante el mismo periodo ocurran uno o mas
siniestros.

La suma indicada en los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
evento» es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por el mismo siniestro.

Cuando en los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo se indica un sublimite para

un determinado amparo por vigencia, tal sublimite es el limite maximo de la
indemnizacién por todos los dafios y perjuicios causados por todos los siniestros

27



ocurridos durante la vigencia del seguro que afectan dicho amparo.

PRIMA

EL TOMADOR pagaré la prima indicada en la caratula de la péliza o por anexo, dentro del
término establecido en esta.

El pago de la prima debera hacerse en el domicilio de LA COMPANIA o en el de sus
representantes o agentes debidamente autorizados.

LA COMPANIA devenga definitivamente la parte de la prima proporcional al tiempo
corrido del riesgo. Sin embargo, en caso de que por uno o mas siniestros, se agote el
limite Asegurado, la prima se entiende totalmente devengada por LA COMPANIA. Si el
agotamiento es parcial se entiende por devengada la correspondiente al valor de la
indemnizacion, sin consideracion al tiempo corrido del riesgo.

En caso que se establezca una prima minima y de depdsito, esta podra ser ajustada al
final de la vigencia del seguro, aplicando la tasa de ajuste indicada en la caratula de la
pdliza o por anexo. Si el valor calculado de esta manera fuere mayor que la prima minima
y de depésito, EL TOMADOR se obliga a pagar el correspondiente excedente. Si el valor
calculado fuere menor que la prima minima y de depésito, no habra Lugar a devolucion
de prima por parte de LA COMPANIA puesto que se trata de una prima minima.

DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO.

1. El Tomador esté obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que
determinan el estado del riesgo, seglin la solicitud de seguro suscrita por él. La
reticencia o inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La
Compania, la hubieren retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular
condiciones mas onerosas, producen la nulidad relativa del seguro.

2. Sila declaracién no se hace con sujecién a una solicitud de seguro, la reticencia o la
inexactitud producen igual efecto si el Tomador ha encubierto por culpa, hechos o
circunstancias que impliquen agravacion objetiva del estado del riesgo.

3. Silainexactitud o la reticencia provienen de error inculpable del Tomador, el contrato
no es nulo, pero La Compafiia solo esta obligada, en caso de siniestro, a pagar un
porcentaje de la prestacién asegurada, 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.

4. Las sanciones consagradas en esta condicién no se aplican si La Compafifa, antes de
celebrarse el contrato, conocié o debié conocer hechos o circunstancias sobre que
versan los vicios de la declaracién, o si, ya celebrado el contrato, se allana a subsanarlos
o los acepta expresa o tacitamente.

Rescindido el contrato en los términos de esta condicién, La Compafiia tiene derecho a
retener la totalidad de la prima a titulo de pena.

28



AGRAVACION DEL RIESGO.

EL ASEGURADO o EL TOMADOR, segun el caso, estan obligados a mantener el estado del
riesgo segin lo declarado por ellos en la solicitud del seguro. En tal virtud, uno u otro
debe notificar por escrito a La Compafiia los hechos y circunstancias que sobrevienen
con posterioridad a la celebracién del contrato del sequro y que, conforme al criterio
estipulado en la “DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO “ que "El Tomador esta
obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan el
estado del riesgo, segin la solicitud de seguro suscrita por él. La reticencia o
inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La Compaiiia, la
hubieren retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones mas
onerosas, producen la nulidad relativa del seguro, significan agravacion del riesgo.

La notificacion debe hacerse con antelacién no menor de diez (10) dias habiles a la fecha
de la modificacion del riesgo, si esta depende del arbitrio del asegurado o tomador. Sila
modificacién es extrafa a la voluntad del Asegurado o Tomador; dentro de los diez (10)
dias habiles siguientes a aquel en que tenga conocimiento de ella, conocimiento que se
presume transcurridos treinta (30) dias habiles desde el momento de la modificacion.

Notificada la modificacién del riesgo en los términos consignados en el inciso anterior; La
Compafia puede revocar el contrato o exigir el reajuste a que haya lugar en el valor de la
prima.

La falta de notificacién oportuna produce la terminacién del contrato. La mala fe del
Asegurado o el Tomador da derecho a La Compafifa de retener la prima no devengada.
Esta sancién no se aplica cuando La Compafiila ha conocido oportunamente la
modificacién y consentido en ella.

GARANTIAS

Queda expresamente convenido que este seguro se realiza en virtud de la garantia dada
por el Asegurado de que durante su vigencia se compromete a:

1. Mantener los predios, los bienes y vehiculos, inherentes a su actividad, en buen estado
de conservacién y funcionamiento.

2. Cumplir con los respectivos reglamentos administrativos, técnicos y de ingenieria, asi
como con las especificaciones dadas por los fabricantes y constructores o por sus
representantes, respecto a la instalacién, operacion, funcionamiento y mantenimiento
de los bienes inherentes a su actividad.

3. Mantener en todo momento las protecciones minimas para prevenir la ocurrencia de
siniestros asegurados bajo esta péliza o que se hayan pactado por anexo, que sean
razonables y que segin el caso se requieran de acuerdo con el sentido comdan,
reglamentos administrativos y legales, normas técnicas usuales y la practica normal.

4. Atender todas las recomendaciones que sean efectuadas razonablemente por La
Compafiia con el objeto de prevenir o evitar la extension de dafos o perjuicios
causados a terceros.
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El incumplimiento de las garantias establecidas en la presente condicién, daré lugar a los
efectos previstos en los articulos 1061 y siguientes del C. de C.

DERECHOS DE INSPECCIONES

1. La Compania tiene en todo tiempo el derecho de inspeccionar las propiedades y
operaciones del asegurado, pudiendo hacer la inspeccion a cualquier hora habil y por
personas debidamente autorizadas por La Compafiia.

2. El Asegurado estd obligado a proporcionar a La Compafia todos los detalles e
informaciones necesarios para la debida apreciacion del riesgo. La Compafiia puede
examinar los libros y registros, con el fin de efectuar comprobaciones acerca de los
datos que sirvieron de base para el calculo de la prima.

TERMINACION Y REVOCACION DEL SEGURO.

El presente seguro termina:

1. Porextincidn del periodo por el cual se contrat6 si no se efect(a la renovacién.

2. Por desaparicion del riesgo. En caso de extincién por la causal aqui anotada, si la
desaparicion del riesgo consiste en uno o mas siniestros, y se agota el limite
asegurado, LA COMPANIA tiene derecho a la totalidad de la prima correspondiente a
la vigencia completa.

3. Porlarevocacion unilateral del contrato que efectle cualquiera de las partes.

En el momento en que el ASEGURADO sea legalmente inhabilitado para el ejercicio
de su actividad. En caso de que la inhabilidad se refiera a una o varias personas
vinculadas laboralmente o autorizas para trabajar en las instalaciones del
ASEGURADO, el seguro se terminard automaticamente para estas personas, las
cuales se consideraran excluidas de la cobertura.

Este contrato de seguro podra ser revocado unilateralmente por los contratantes. Por LA
COMPANIA, mediante noticia escrita al ASEGURADO, enviada a su Gltima direccion
conocida, con no menos de diez (10) dias de antelacion, contados a partir de la fecha del
envio; Por EL ASEGURADO, en cualquier momento, mediante aviso escrito A LA
COMPANIA

En el primer caso, la revocacion da derecho al ASEGURADO a recuperar la prima no
devengada, o sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha en que
comienza a surtir efectos la revocacion y la de vencimiento del contrato. La devolucién se
computard de igual modo, si la revocacion resulta del mutuo acuerdo de las partes.

En el sequndo caso, el importe de la prima devengada y el de la devolucion se calcularan

tomando en cuenta la tarifa de sequro a corto plazo, en cuyo caso se cobrard la prima a
prorrata para la vigencia del sequro mas un recargo del 10% de la diferencia entre dicha
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prima y la anual. La prima de una péliza de corto plazo no podrd aplicarse a un periodo
mas largo para obtener menor prima total.

CESION.
Opera de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 1106 y 1107 del Cédigo de Comercio.
COEXISTENCIA DE SEGUROS.

EL ASEGURADO debe informar por escrito a LA COMPANIA los sequros de igual
naturaleza que contrate sobre el mismo interés y contra los mismos riesgos asegurados
bajo esta péliza, dentro del término de diez (10) habiles dfas a partir de su celebracién.

La inobservancia de esta obligacion producira la terminacién del contrato, a menos que
el valor conjunto de los seguros no exceda el valor real del interés asegurado.

En el caso de pluralidad o coexistencia de seguros, los Aseguradores deberan soportar la
indemnizacién debida al Asegurado en proporcion a la cuantia de sus respectivos
contratos, siempre que el Asegurado haya actuado de buena fe. La mala fe en la
contratacion de estos seguros produce nulidad.

AMBITO TERRITORIAL

Estdn amparados todos los siniestros ocurridos en el territorio delimitado en los datos
identificativos de esta pdliza “Ambito Territorial”

SUBROGACION

La Compaiia, por razén de cualquier indemnizacién que pague, se subrogara, por
ministerio de la Ley y hasta concurrencia de su importe, en los derechos del asegurado
contra las personas responsables del siniestro.

El Asegurado no puede renunciar en ningdn momento a sus derechos contra terceros
responsables del siniestro. El incumplimiento de esta obligacion le acarrea la pérdida del
derecho de indemnizacién.

COMPROMISORIA O DE ARBITRAMENTO

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un Tribunal de
Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de Arbitraje y conciliacion de la
Cémara de Comercio de Bogot4, de acuerdo con las siguientes reglas:

a.  Eltribunal estara integrado por 3 arbitros designados por las partes de comin
acuerdo. En caso de que no fuere posible, los &rbitros seran designados por el
Centro de Arbitraje y Conciliacién de la Camara de Comercio de Bogots, a solicitud
de cualquiera de las partes.
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b.  Eltribunal decidira en derecho.
NOTIFICACIONES

Toda comunicacioén a que haya lugar entre las partes con motivo de la ejecucion de las
condiciones estipuladas en este contrato, se hace por escrito, y es prueba suficiente de la
notificacion, la constancia y fecha de recibo personal de las partes o la del envio del aviso
escrito por correo recomendado o certificado, a la Gltima direccion conocida de las
partes.

El requisito anterior no se aplica para la notificacion del siniestro a LA COMPANIA , la cual
puede hacerse por cualquier medio idéneo, incluido el escrito.

ACTUALIZACION DE DATOS PERSONALES

EL TOMADOR se obliga a entregar informacién veraz y verificable, actualizar por
cualquier medio escrito sus datos personales, asi como los del ASECURADO y  EL
BENEFICIARIO, por lo menos anualmente, suministrando la totalidad de los soportes
documentales exigidos segln la poliza. Esta garantia, consagra la facultad de la
aseguradora de dar por terminado el contrato de conformidad con lo previsto en el
articulo 1061 del cddigo de comercio. Cuando EL ASEGURADO (y/o BENEFICIARIO) sean
personas diferentes al TOMADOR, la informacion relativa a aquellos serd recaudada al
momento de la presentacion de la reclamacion.

AUTORIZACION PARA CONSULTA Y REPORTE A CENTRALES DE RIESGO

EL TOMADOR y ASEGURADO autorizan a LA COMPANIA para que informe use y/o
consulte en las centrales de riesgos el comportamiento de sus obligaciones asi como su
informacién comercial disponible.

DOMICILIO

Se fija en la ciudad que figure en la caratula de la péliza, como domicilio contractual sin
perjuicio de las disposiciones procesales.

CLAUSULAS ADICIONALES

Ampliacion del plazo para aviso de siniestro

No obstante lo establecido en las condiciones generales de la péliza, la
Compania conviene en ampliar el plazo otorgado al asegurado para que le
comunique la ocurrencia del siniestro a 30 dias, contados a partir de la
fecha en que lo haya conocido o debido conocer.

DESIGNACION DE AJUSTADORES
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Para efectos del seguro otorgado por ésta péliza, la Compafiia conviene en caso de
siniestro, amparado por la péliza, que requiera la designacién de un perito ajustador,
efectuar su contratacion de com(n acuerdo con el asegurado.

Amparo automatico para nuevos predios

El amparo de la presente péliza se extiende a cubrir la Responsabilidad Civil
Extracontractual del Asegurado derivada de la posesién, uso o el mantenimiento
de nuevos predios de su propiedad o tomados en arrendamiento, en los cuales el
Asegurado desarrollard sus actividades, y por las labores u operaciones que
llevard a cabo en el ejercicio de las mismas.

Se entiende que los nuevos predios son aquellos sobre los cuales el Asegurado
adquiere el dominio y control aiin después de suscribir esta péliza pero sélo
durante su vigencia. El Asegurado debe notificar a la Compafiia cada uno de
aquellos sitios que desee tener amparados por el seguro, dentro de los

sesenta ( 60 ) dias siguientes a la fecha que adquiera el dominio o

control.

Ampliacion de términos de revocacion

Por medio del presente anexo, el cual forma parte integrante de la péliza

arriba citada, y con sujecion a las demas condiciones contenidas en ella o en
sus anexos, La Compafia, haciendo uso de la facultad prevista en el Articulo
1162 del Codigo de Comercio, conviene en modificar en favor del asegurado el
término de revocacion previsto en las condiciones generales de la péliza por el
siguiente texto.

La Compafiia podra revocar esta péliza o alguno de sus amparos adicionales en
cualquier tiempo, pero debera dar aviso al asegurado por escrito sobre esta
determinacion con una anticipacion de 60 dias calendario y 10 dias
calendario para los amparos de asonada, motin, conmocién civil o popular,
huelga y actos mal intencionados de terceros.

Ademas devolverd al asegurado la proporcion de la prima correspondiente al
tiempo que falte para el vencimiento de la péliza liquidada a prorrata. Sila
cancelacion es por parte del asegurado la liquidacién de la prima se haré a
corto plazo.

01/03/2012-1301-P-06-RCCH100 V1
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Su intermediario de seguros en Allianz Seguros

Allianz ()

DELIMA MARSH SA
Corredor de Seguros
NIT: 890301584
AV6AN#23N- 13
CALI

Tel. 6083170

E-mail: delima@allia2.com.co

Allianz Seguros S.A.

www.allianz.co

Cra. 13aNo.29-24

Bogota - Colombia
Conmutador: 5600600
Operador Automatico: 5600601
Fax: 56166/95/96/97/98/99

Nit. 860026182 - 5

1308310721 031011002220100C052 CE00067 1070996



Empresas Allianz

Responsabilidad Civil

Condiciones del

Contrato de Seguro . . )
Profesional Clinicas y Hospitales

Péliza N°

021610893 / 0 www.allianz.co

27 de Agosto  de 2014

Tomador de la Péliza

CLINICA FARALLONES SA

Estas son las condiciones de su Contrato de Seguro. Es muy importante
que las lea atentamente y verifique que sus expectativas de seguro
estan plenamente cubiertas. Para nosotros, es un placer poder
asesorarle y dar cobertura a todas sus necesidades de prevision y
aseguramiento.

Atentamente

DELIMA MARSH SA Allianz Seguros S.A.

Allianz @)
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PRELIMINAR

El contrato de seguro esta integrado por la caratula de la péliza,
las condiciones generales y particulares de la misma, la solicitud
de seguro firmada por el asegurado, los formularios de
asegurabilidad y los anexos que se emitan para adicionar,
modificar, suspender, renovar o revocar la péliza.

De conformidad con el articulo 1068 del Cédigo de Comercio, la
mora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o
anexos que se expidan con fundamento en ella, producira la
terminacion automatica del contrato y dard derecho a la
Compafiia para exigir el pago de la prima devengada y de los
gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato.

La Compafifa no otorgara cobertura ni serd responsable de
pagar ningun siniestro u otorgar ningtn beneficio en la medida
en que (i) el otorgamiento de la cobertura, (ii) el pago de la
reclamacion o (iii) el otorgamiento de tal beneficio expongan a
la Compafifa a cualquier sancién, prohibicion o restriccion
contemplada en las resoluciones, leyes, directivas, reglamentos,
decisiones o cualquier norma de las Naciones Unidas, la Unién
Europea, el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, los
Estados Unidos de Ameérica o cualquier otra ley nacional o
regulacion aplicable



CONDICIONES

PARTICULARES

Capitulo|
Datos Identificativos

Datos Generales

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227
Tomadordel CL9CCR50 25
Seguro: CALI

Teléfono: 4878000

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227

. CL9CCR50 25
Asegurado: CALI
Teléfono: 4878000
1. Péliza n°: 021610893 / 0
Poliza y

d o Duracion: Desde las 00:00 horas del 29/08/2014 hasta las 24:00 horas del
uracion: 28/08/2015.

Importes expresados en PESO COLOMBIANO.

Renovable a partir del 28/08/2015 desde las 24:00 horas.
DELIMA MARSH SA

Clave: 1070996

AV6AN#23N- 13

Intermediario: CALI
NIT: 890301584

Teléfonos: 6083170 0
E-mail: delima@allia2.com.co

Identificacion del riesgo objeto del seguro

Categoria del riesgo Direccion del Riesgo

Servicios CL9CCR50 25

Descripcion Valor
Riesgo asegurado Centros de Atencién Medica
Ambito territorial Colombia
Limite asegurado evento 2.000.000.000,00
Limite asegurado vigencia 2.000.000.000,00
Especialidad Demas médicos
Numero de medicos 264,00
Grupo B



Especialidad Deméas médicos
Numero de medicos 0,00
Grupo A

Ambito Temporal

CLAIMS MADE

Bajo la presente péliza se amparan las indemnizaciones por las reclamaciones
escritas presentadas por los terceros afectados y por primera vez al asegurado
o0 ala aseguradora durante la vigencia de la pdliza, siempre y cuando se trate
de hechos ocurridos durante la misma vigencia o dentro de las vigencias
anteriores contadas a partir de 23/06/2008 y por los cuales el

asegurado sea civilmente responsable.

Extension en el periodo de reclamos

Cléusula de extension para la denuncia de reclamos sujeta a las siguientes
condiciones:

(a) La Suma Asegurada que atendera a la totalidad de los reclamos que se
reciban dentro del periodo del endoso serd la suma en vigor para la dltima
vigencia no renovada.

(b) El Endoso dejara de ser operativo una vez se agote la Suma Asegurada o se
cumpla la vigencia de su periodo, cualquiera que ocurra primero.

El derecho a obtener este endoso esta condicionado a la no renovacion o
cancelacion de la péliza por razones diferentes a la cancelacién por no pago de
prima.

Si el Asegurado decide unilateralmente el no renovar o rescindir esta cobertura
a su vencimiento, el Asegurado tendra el derecho de comprar un endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos por una prima adicional, y bajo los
términos estipulados en esta clausula, salvo cuando el contrato se rescindiera
por falta de pago de la prima por el Asegurado, hecho que generara la pérdida
del derecho del Asegurado para la compra de tal endoso.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos dara el derecho al
Asegurado a extender, hasta un periodo méaximo de dos (2) afios, la cobertura
para los reclamos que se reciban o se formulen con posterioridad a la vigencia
de la pdliza y exclusivamente por actos médicos ocurridos durante tal periodo y
con posterioridad a la fecha de efecto de esta péliza.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos no cambiara la fecha
de vigencia de la presente péliza. Simplemente extendera el periodo durante el
cual, el Asegurado, podra poner en conocimiento del Asegurador dichos
reclamos.

Los Limites de Cobertura por Acto Médico y/o Agregado Anual contratados en el
altimo periodo de la p6liza, son los mismos que regiran para el endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos, es decir, dicho endoso no alteraré la
Suma Asegurada acordada en la péliza.

A fines de obtener el endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos el
Asegurado deberd hacer lo siguiente:

(a) Someter por escrito su solicitud al Asegurador.



(b) Enviar dicha solicitud dentro de los treinta (30) dias anteriores a la
finalizacion de la presente cobertura.

(c) Determinar el término de tiempo deseado para la Extension, ya sea por un
periodo de uno (1) o de dos (2) afos.

(d) Abonar al contado la prima correspondiente al endoso.

A fines de calcular la prima por el endoso para la Extension para la Denuncia
de Reclamos, el Asegurador utilizara las tarifas y condiciones existentes al
momento de requisicion del mismo por parte del Asegurado. Sin embargo, el
precio del endoso no excedera los siguientes porcentajes de la prima de la
altima péliza contratada por el Asegurado:

(a) Un (1) afio: 120%

(b) Dos (2) afios: 160%

El Asegurador mantendra vigente el endoso hasta cuando se agote la Suma
Asegurada contratada para la Gltima vigencia de la péliza, o se agote el
periodo del endoso, cualquiera que suceda primero.

Interés Asegurado

Indemnizar los perjuicios que cause el asegurado con motivo de determinada
responsabilidad civil profesional en que incurra con relacién a terceros, de acuerdo
con la ley a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de enfermeria,
laboratorio, o asimilados, prestado dentro de los predios asegurados.

Coberturas contratadas
Coberturas Limite Asegurado Evento Limite Asegurado Vigencia
1.Predios, Laboresy
Operaciones 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
3.RC Patronal 100.000.000,00 300.000.000,00
10.RC. Profesional 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
35.RC Contaminacion
Accidental, Stbita e 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
Imprevista
Especificaciones Adicionales
Intermediarios:
Codigo Nombre Intermediario % de Participacion
1070996 DELIMA MARSH SA 100,00



Clausulas

Beneficiario
Terceros Afectados

Actividad del Cliente
Prestacion de Servicios Médicos

CLAUSULAS & COBERTURAS ADICIONALES:

* Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al asegurado como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria
o asimilados, bajo relacién laboral con el asegurado o autorizados por este

para trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio

de sus actividades al servicio del mismo, siempre y cuando figuren en una
relacion que se adhiere a esa pdliza, la cual forma parte de la misma.

Adicionalmente la cobertura se extiende a amparar la Responsabilidad Civil
Profesional cometida por personal médico bajo relacion laboral con el

asegurado o autorizados por este para trabajar por fuera de sus instalaciones
siempre y cuando se compruebe que estan actuando a nombre del asegurado y que
estén dentro del territorio nacional.

* La Responsabilidad Civil indirecta que eventualmente le corresponda al
Asegurado por actos de profesionales médicos (Médicos y Cirujanos) empleados,
no empleados (adscritos), contratistas o independientes en uso de los predios,
equipos y/o personal de apoyo del Asegurado.

* La Responsabilidad Civil Indirecta que eventualmente le corresponda al
asegurado por actos de entidades prestadoras de servicios profesionales
médicos a nombre del asegurado. Esta péliza no se extiende a amparar dichas
entidades individualmente, las cuales deberan tener sus propias péliza para
su proteccion en caso de verse involucrados en reclamos.

* La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por personas que sean
miembros o que presten sus servicios para juntas o comités establecidos por el
Asegurado; por ejemplo, juntas o comités creados para la evaluacién de las
credenciales o el desempefio clinico de los profesionales médicos, o para
promover o mantener la calidad de los servicios médicos prestados por la
institucion asegurada, pero Gnica y exclusivamente cuando estas personas
desempeiien las labores requeridas o solicitadas por tales juntas o comités y
cuando dicha responsabilidad civil se refiera a una acto médico desarrollado
en nombre del asegurado.

* La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por los actos médicos de
estudiantes de pre o post grado que realicen sus practicas médicas dentro de
las instalaciones del Asegurado, habilitados por permiso/acuerdo previo por



escrito entre el Asegurado y la institucion docente y que realicen los actos
médicos bajo la supervisién y control de un profesional médico vinculado a la
institucion docente

* La responsabilidad civil profesional del asegurado como consecuencia de los
dafios causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos,
quirdrgicos, dentales, drogas o medicamentos que sean necesarios para el
tratamiento y estén directamente registrados ante la autoridad competente. De
tal manera que siempre y cuando sean suministrados por el habra cobertura.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

* Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un
dafio amparado en la péliza se entenderan cubiertos. la compafiia sélo
reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas
de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

* Cauciones $5.000.000 Evento / $ 20.000.000 Agregado Anual

1. Se concede este sublimite en relacion al proceso que se adelante como
consecuencia de un dafio amparado en la péliza

2. Las cauciones seran cubiertos dentro del [imite de indemnizaciény no en
adicion al mismo. El pago de tales reducira el monto del limite de
indemnizacion

3. Esta cobertura se refiere al pago de la prima por la causion.
4, Este beneficio adicional se otorga sin deducible.

* Asistencia en foro Penal: En caso de accion Penal contra el Asegurado, el
Asegurador podra colaborar proporcionando al Asegurado, previo su
requerimiento por escrito,

asesoramiento juridico o de peritos o delegados técnicos. Esta colaboracién

por parte del Asegurador NO implicara la aceptacion de responsabilidad de éste
ante el Asegurado o terceros en los términos de esta cobertura. Este es un
Beneficio Adicional bajo la discrecion absoluta del Asegurador; por tanto,

éste podra decidir unilateralmente el costo y/o tiempo de su colaboracion.

Este Beneficio Adicional se otorga sin Deducible.

*Se aclara que los eventos en los cuales exista un derecho de peticion para
solicitar historias clinicas por parte de los usuarios, no son tomados como
una notificacion extrajudicial; debido a que la mayoria de los casos se hacen
para diferentes tramites como: cobrar seguro exequial, tramite de pensiones,
auxilios médicos, valoraciones de otros médicos, entre otros

No obstante lo mencionado en el clausulado de la presente péliza, se reemplaza
la Clausula de Arbitramento por el siguiente texto:



CLAUSULA DE ARBITRAMENTO MODIFICADA:

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un
Tribunal de Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de

Arbitraje y Conciliacion que las partes determinen de comdn acuerdo, segtn las
siguientes reglas: a. El tribunal estara integrado por tres (3) arbitros

designados por las partes de com(n acuerdo; En caso de que no fuere posible,
los &rbitros seran designados por el Centro de Arbitraje y Conciliacién

acordado de comun acuerdo entre las partes, a solicitud de cualquiera de

ellas. b. El Tribunal decidira en derecho. No obstante lo convenido aqui, las
partes acuerdan que la Cldusula de Arbitramento no podra ser invocada por la
aseguradora, en aquellos casos en los cuales un tercero (damnificado) demande
al Asegurado ante cualquier jurisdiccién y éste a su vez llame en garantia a

la aseguradora. Se deja constancia que la sede de Arbitramento es la ciudad de
Cali

DEDUCIBLES: (para toda y cada pérdida)

RC PROFESIONAL:

El deducible convenido se aplicara a cada reclamacion presentada contra el
asegurado, asi como a los gastos de defensa que se generen, con independencia
de la causa o de la razén de su presentacion, o de la existencia de una

sentencia ejecutoriada o no.

El deducible opera en exceso de (a) Las propias poélizas primarias de los
médicos y/o entidades que presten sus servicios al Asegurado, o (b) De
COP$50.000.000 toda y cada pérdida, cualquiera de (a) o (b) que sea la suma

mayor que aplique.

10% sobre el valor de la pérdida, minimo COL $ 5.000.000

DEMAS EVENTOS:

10% sobre el valor de la pérdida, minimo $2.000.000

Liquidacion de Primas Ne de recibo: 865701108

Periodo: de 29/08/2014 a 28/08/2015
Periodicidad del pago: ANUAL

PRIMA 72.000.000,00
IVA 11.520.000,00
IMPORTE TOTAL 83.520.000,00
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Servicios para el Asegurado

Para realizar de manera rapida consultas, peticiones de aclaracion, declaracion de
siniestros, solicitudes de intervencion, correcion de errores o subsanacion de
retrasos, el asegurado podra dirigirse a:

En cualquier caso

El Asesor DELIMA MARSH SA

Teléfono/s:6083170 0

También a través de su e-mail: delima@allia2.com.co
Sucursal: CALI

Urgencias y Asistencia

Linea de atencion al cliente a nivel nacional......... 018000513500
En Bogota 5941133
Desde su celular al #265
www.allianz.co

TENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEIA

Si tiene inquietudes, sugerencias o desea presentar una queja, visite
www.allianz.co, enlace Atencion al cliente.

VIGILADQ SUPERIN

Se hace constar expresamente que sin el pago del recibo de prima carecera de validez la
cobertura del seguro

ALLIANZ SEGUROS S.A.

1



Recibida mi copia y aceptado el
contrato en todos sus términos y
condiciones,

El Tomador

CLINICA FARALLONES SA

DELIMA MARSH SA

Aceptamos el contrato en
todos sus términosy
condiciones,

Allianz Seguros S.A.
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CONDICIONES

GENERALES

Capitulo/li
Objeto y Alcance del Seguro
CONDICIONES GENERALES

ALLIANZ SEGUROS S.A., que en lo sucesivo se denominara LA COMPANIA, con domicilio
en la ciudad de Bogota D.C., Repiblica de Colombia, en consideracion a las declaraciones
que el TOMADOR ha hecho en la solicitud y a lo consignado en los demas documentos
suministrados por el mismo para el otorgamiento de la cobertura respectiva, los cuales se
incorporan a este contrato para todos los efectos y al pago de la prima convenida dentro
de los términos establecidos para el mismo, concede al ASEGURADO Los amparos que se
estipulan en la Seccion Primera y Segunda de este Capitulo, con sujecién a lo dispuesto
en las definiciones, limites de cobertura, términos y condiciones generales contenidos en
la presente pdlizay en la legislacion colombiana aplicable a ésta.

SECCION PRIMERA - COBERTURA BASICA
RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL

Amparo

1. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados a
terceros durante la vigencia de la p6liza a consecuencia de un servicio médico,

quirdrgico, dental, de enfermeria, laboratorio, o asimilados, prestados durante la
misma vigencia dentro de los predios asegurados.
Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al ASEGURADO como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria o
asimilados, bajo relacién laboral con el ASEGURADO o autorizados por este para
trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio de sus
actividades al servicio del mismo

2. La responsabilidad civil derivada de la posesion y el uso de aparatos y tratamientos
médicos con fines de diagndstico o de terapéutica, en cuanto dichos aparatos y
tratamientos estén reconocidos por la ciencia médica es necesario el acuerdo
expreso para incluir los siguientes equipos, considerados como riesgos especiales:

Equipos de radiografia con fines de diagnéstico

Equipos de rayos x

Equipos de tomografias por ordenador (scanner)

Equipos de radiacion por is6topos

Equipos de generaci6n de rayos laser

Equipos de medicina nuclear, incluyendo las materias radioactivas necesarias,
siempre y cuando dichos equipos y materias no se hallen sujetos a un seguro
obligatorio de responsabilidad civil por dafios nucleares previsto por la ley.
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El acuerdo expreso contendra:

3.

La descripcion e identificacion del equipo a que se refiere la cobertura.

La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO como consecuencia de los dafios
causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos, quirdrgicos,
dentales, drogas o medicamentos que hayan sido elaborados por el asegurado bajo
su supervision directa, que sean necesarios para el tratamiento y estén directamente
registrados ante la autoridad competente.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un dafio
amparado en la péliza se entenderan cubiertos. LA COMPANIA sélo reconocera como
honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas de los colegios de
abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del deducible pactado.

La responsabilidad civil extracontractual del asegurado (PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES), por los dafios causados como consecuencia de la propiedad,
posesion, uso de los predios en donde desarrolla su actividad y que aparecen en la
caratula de la péliza como predios asegurados.

SECCION SEGUNDA- EXCLUSIONES

GENERALES

A

Salvo que esté expresamente contratada la cobertura, esta péliza excluye la
pérdida y cualquier tipo de siniestro, dafo, costo o gasto de cualquier naturaleza
éste  fuese, que haya sido causado directa o indirectamente por las siguientes
causas:

Dolo o culpa grave del asegurado o sus representantes.

Reaccion nuclear, radiacion nuclear, contaminacion radioactiva. Riesgos
atémicos y nucleares, salvo el empleo autorizado en la medicina y en los
equipos de medicion.

Guerra internacional o civil y actos perpetrados por agentes extranjeros,
hostilidades u operaciones bélicas (sea o no declarada una guerra), rebeliény
sedicion.

Asonada segun su definicién en el cédigo penal; motin o conmocién civil o
popular; huelgas, conflictos colectivos de trabajo o suspension de hecho de
labores; actos mal intencionados de terceros que incluyen actos de cualquier
naturaleza cometidos por movimientos subversivos.

Fendmenos de la naturaleza tales como: terremoto, temblor, erupcién
volcénica, maremoto, tsunami, huracan, ciclén, tifén, tornado, tempestad,
viento, desbordamiento y alza del nivel de aguas, inundacién, lluvia, granizo,
estancacion, hundimiento del terreno, deslizamiento de tierra, caida de rocas,
aludes, y demés fuerzas de la naturaleza.

Inobservancia de disposiciones legales u érdenes de la autoridad, de normas
técnicas o de prescripciones médicas o de instrucciones y estipulaciones
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contractuales.

Incumplimiento total, parcial o por mora de la obligacién principal de
convenios y contratos. Responsabilidad civil contractual.

Errores u omisiones del asegurado en el ejercicio de su actividad profesional.
Responsabilidad civil profesional.

Posesion o uso de vehiculos a motor destinados y autorizados para transitar
por la via pablica y/o provista de placa o licencia para tal fin.

Posesion o uso de embarcaciones, naves flotantes, aeronaves o naves aéreas,
riesgos relacionados a la navegacion aérea, productos para aeronaves, sus
piezas o aparatos destinados a la regulacién del trafico aéreo; riesgos
relacionados a la gestion técnica administrativa de aeropuertos, incluyendo
los riesgos de abastecimiento (por ejemplo: combustible, alimentos, etc.) y
servicios (por ejemplo: limpieza, mantenimiento), cuando en ellos no se
excluya el dafio causado por aeronaves y el dafio causado a aeronaves, sus
pasajeros o carga.

Riesgos cuya actividad principal sea la fabricacién, almacenamiento y
transporte de explosivos. Sin embargo, tales riesgos estaran incluidos cuando
se trate de una actividad secundaria e incidental del Asegurado.

Riesgos de competencias deportivas con vehiculos a motor.

Contaminacién paulatina

Enfermedad profesional o accidente de trabajo.

Responsabilidad Civil amparable bajo las pélizas Todo Riesgo Construccién
(CAR) y Todo Riesgo Montaje (EAR).

Riesgos de extraccion, refinamiento, almacenamiento y transporte de
petréleo crudo y gas natural, incluyendo oleoductos y gasoductos; mineria
subterranea.

Trabajos submarinos.

Vibracion del suelo, debilitamiento de cimientos o bases, asentamiento,
variacion del nivel de aguas subterraneas.

Contaminacién u otras variaciones perjudiciales de aguas, atmosfera, suelos,
subsuelos, o bien por ruido.

Dafios originados por la accién paulatina de aguas.

Personas al servicio del asegurado cuando no estén en el ejercicio de sus
funciones.

Responsabilidad civil propia de los contratistas o subcontratistas al servicio
del asegurado.

Productos fabricados, entregados o suministrados por el asegurado o bien
por los trabajos ejecutados, operaciones terminadas o por cualquier otra
clase de servicios prestados, si los dafios se producen después de la entrega,
del suministro, de la ejecucion, de la terminacion, del abandono o de la
prestacion. Responsabilidad civil productos.

Retiro de productos del mercado.

Infecciones o enfermedades padecidas por el asegurado o por animales de
su propiedad.

Ensayos clinicos asi como cualquier otra Responsabilidad Civil proveniente de
experimentos, manipulacion y/o uso de genes.

Responsabilidad Civil Directores y Administradores.

La realizacion de carreras de toda indole y competencias peligrosas (Como
por ejemplo; boxeo, lucha libre y similares, asi como sus entrenamientos)
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Responsabilidad Civil de productos de tabaco.

Dafios punitivos o ejemplarizantes, multas y /o sanciones

Danos, pérdida o extravi6 de bienes de terceros

- Que hayan sido entregados al asegurado en calidad de arrendamiento,
depésito, custodia, cuidado, control, tenencia, comodato, préstamo, en
consignacion o a comision o

- Que hayan sido ocasionados por una actividad industrial o profesional
del asegurado sobre estos bienes (elaboracidon, manipulacion,
transformacion, reparacion, transporte, examen y similares). en el caso
de bienes inmuebles rige esta exclusion solo en tanto dichos bienes, o
parte de los mismos, hayan sido objeto directo de esta actividad o

- Que el ASEGURADO tenga en su poder, sin autorizacion de la persona
que pueda legalmente disponer de dichos bienes.

Obligaciones a cargo del ASEGURADO en virtud de leyes o disposiciones

oficiales de caracter laboral, accidentes de trabajo de sus empleados,

responsabilidad civil patronal.

Reclamaciones que no sean consecuencia directa de dafios materiales o

lesiones personales. Dafios patrimoniales puros.

Reclamaciones en las que se impida, expresa o implicitamente, la debida

tramitacion del siniestro, cuando el impedimento proceda de la victima, de

personas u 6rganos con poder pablico, u otras personas, grupos u érganos

con poder legal, o coaccién de hecho.

Reclamaciones por siniestros ocurridos fuera del territorio de la RepUblica de

Colombia.

Reclamaciones entre las personas naturales o juridicas, que aparecen

conjuntamente mencionadas como el «ASEGURADO» en los Datos

Identificativos de la péliza o por anexo.

Asbesto

Dafos derivados de la accién paulatina de temperaturas, de gases, vapores y

humedad, dafios relacionados directa o indirectamente con rayos ionizantes

de energia.

Dafios genéticos a personas o animales.

Productos a Base de sangre.

Responsabilidad civil de instalaciones ferroviarias. Sin embargo, tales riesgos

estaran incluidos cuando se trate de una actividad secundaria e incidental del

asegurado.

B. LA COMPANIA no responde por dafios o perjuicios causados:

Al ASEGURADO asi como a sus parientes (Se entiende por parientes del
Asegurado las personas ligadas a este hasta el cuarto grado de
consanguinidad o segundo de afinidad).

A las personas a quienes se extiende la cobertura del presente seguro, asi
como a los empleados y a los socios del asegurado, a los directivos o a los
representantes legales de la persona juridica asegurada si se trata de una
sociedad.

Cuando esta péliza opere como capa primaria o como exceso de otra péliza
de responsabilidad civil contratada por el ASEGURADO, Salvo que dicha
condicién haya sido expresamente aceptada.
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C. LA COMPANIA no otorgara cobertura ni serd responsable de pagar ningin
siniestro ni de otorgar ningln beneficio a favor de:

(i) LaRepublica Islamica de Iran (en adelante “Irdn") y sus autoridades pablicas,
corporaciones, agencias y cualquier tipo de entidad pablica iranti,

(i) Personas juridicas domiciliadas o que tengan sus oficinas registradas en Iran,

(ii) Personas juridicas domiciliadas por fuera de Iran en el evento de que sean de
propiedad o estén controladas directa o indirectamente por cualquiera de las
entidades o personas sefaladas en los numerales (i) y (i) o por una o varias
personas naturales residente en Irdn y

(iv) Personas naturales o juridicas domiciliadas o con sus oficinas registradas
fuera de Irdn cuando actGen en representacién o bajo la direccién de
cualquiera de las entidades o personas sefialadas en los numerales (i), (ii) y

(ii.
EXCLUSIONES ADICIONALES RELATIVAS A LA RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL

La cobertura de esta pdliza en ningln caso ampara ni se refiere a reclamaciones:

Por dafos derivados del ejercicio de una profesién médica / odontolégica con fines
diferentes al diagnéstico o a la terapia.

Derivadas de servicios profesionales proporcionados bajo la influencia de sustancias
intoxicantes, alcohdlicas o narcéticas.

De personas que ejerzan actividades profesionales o cientificas en los predios
asegurados y que por el ejercicio de esa actividad se encuentren expuestas a los
riesgos de:

- Rayos o radiaciones derivadas de aparatos y materias cubiertas por esta péliza.

- Infeccién o contagio con enfermedades o agentes patdégenos.

Originadas y/o relacionadas con fallos de tutela y fallos, donde no se declare que el
asegurado es civilmente responsable y no se fije claramente la cuantia de la
indemnizacién.

Derivadas de la ineficacia de cualquier tratamiento cuyo objeto sea el impedimento o
la provocacién de un embarazo o de una procreacion. Para el caso especifico del
aborto solo quedan amparados los dafos a consecuencia de una intervencién que
corresponda al cumplimiento de una obligacion legal.

Derivadas de dafios o perjuicios que no sean consecuencia directa de un dafo
personal o material, causado por el tratamiento de un paciente, por ejemplo
perjuicios derivados de tratamientos innecesarios, emision de dictamenes periciales,
violacion de secreto profesional.

Dirigidas a la obtencién del reembolso de honorarios profesionales.

Por dafos causados por la aplicacién de anestesia general o mientras el paciente se
encuentre bajo anestesia general, si esta no fue aplicada por un especialista en una
clinica/hospital acreditados para esto.

Derivadas de la prestacion de servicios por personas que no son legalmente
habilitadas para ejercer su profesién y que no gocen de la autorizacion respectiva del
estado.

10. Contra el ASEGURADO, derivadas de la prestacion de servicios o de la atencién
médica por personas, que no tienen una relacion laboral con el asegurado o que no
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estan autorizados por este para trabajar en sus instalaciones mediante convenio
especial.

11. Por cirugia plastica o estética, salvo que se trate de intervenciones de cirugia
reconstructiva posterior a un accidente o cirugia correctiva de anomalias congénitas.
En este (ltimo evento, en todo caso, quedan excluidas expresamente las
reclamaciones relacionadas con el resultado de la intervencion.

12. Por dafios genéticos o relacionadas con manipulaciones genéticas.

13. Por darios relacionados directa o indirectamente con el virus del VIH (SIDA) o
Hepatitis C.

14. Como consecuencia de la transfusion de sangre contaminada a menos que el
asegurado compruebe que cumplié con todos los requisitos necesarios y aplicables
segUn el estado de arte vigente en el momento del tratamiento.

15. Relacionadas con la operacién de banco de sangre. En caso de transfusiones
sanguineas individuales, quedan excluidas las reclamaciones a consecuencia de la
transfusién de sangre contaminada, a menos que el asegurado compruebe que
cumplié con todos los requisitos necesarios y aplicables segin el estado de arte
vigente en el momento del tratamiento.

16. Por Gastos Médicos en los que incurra el propio asegurado.

17. En las que se verifique por parte de la compafiia que el asegurado no cumplié con la
obligacion de:

a. Mantener en perfectas condiciones los equipos asegurados, incluyendo la
realizacion de los servicios de mantenimiento de acuerdo con las estipulaciones de
los fabricantes; y

b. Ejercer un estricto control sobre el uso de los equipos y materiales y a adoptar las
medidas de seguridad que sean necesarias para mantenerlos en buen estado de
conservacion y funcionamiento.

OTRAS EXCLUSIONES

SECCION TERCERA - COBERTURAS ADICIONALES

Sujeto a los términos y condiciones de esta péliza y, siempre y cuando estén estipuladas
en el Capitulo |, Seccién Datos Identificativos, las siguientes coberturas adicionales seran
otorgadas por LA COMPANIA.

Estas coberturas adicionales se amparan dentro del Limite Asegurado y hasta por el
monto del sublimite por evento/vigencia establecido en la presente pdliza.

Los sublimites establecidos para las coberturas adicionales otorgadas, cuando los
hubiere, formaran parte del Limite Asegurado otorgado por LA COMPANIA bajo la péliza.

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

Descripcion: Este seguro impone a cargo de LA COMPANIA la obligacion de indemnizar
los perjuicios descritos a continuacién, que cause el ASEGURADO, con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra con relacién a
terceros, de acuerdo con la ley que sean consecuencia de un siniestro, imputable al
asegurado.

Darios materiales tales como la destruccion, averia o el deterioro de una cosa.

Dafos personales tales como lesiones corporales, enfermedades, muerte.

La cobertura por lesiones personales comprende los Gastos médicos que en la
prestacion de primeros auxilios inmediatos se causen por los servicios médicos,
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quirdrgicos, de ambulancia, de hospital, de enfermeria y de drogas provenientes de
las mismas.

Perjuicios resultantes en una pérdida econémica como consecuencia directa de los
dafios personales o materiales.

Dafio moral, Perjuicios Fisiolégicos y Dafo a la vida en relacion directamente
derivados de una lesién corporal o dafio material amparado por la péliza.

Eventos Cubiertos:

Se entiende que la cobertura del seguro comprende la responsabilidad civil
extracontractual del ASEGURADO frente a terceros, originada dentro de las actividades
declaradas y aseguradas; y que son inherentes a las actividades desarrolladas por el
mismo.

De manera que este seguro tiene como propésito el resarcimiento de la victima, la cual,
en tal virtud, se constituye en el beneficiario de la indemnizacion, sin perjuicio de las
prestaciones que se le reconozcan al asegurado.

Por lo tanto estd amparada la responsabilidad civil extracontractual imputable al
asegurado derivada de:

La posesion, uso o el mantenimiento de los predios, de su propiedad o tomados en
arrendamiento, en los cuales el Asegurado desarrolla sus actividades normales.

Las labores u operaciones que lleva a cabo el Asegurado en el ejercicio de sus
actividades normales en relacién con:

Posesién o uso de ascensores y escaleras automaticas.

Posesion o uso de maquinaria y equipos de trabajo.

Operaciones de cargue, descargue y transporte de mercancias dentro de los predios
asegurados.

Posesién o uso de avisos y vallas para propaganda y/o publicidad

Posesién o uso de instalaciones sociales y deportivas, que se encuentren en los
predios asegurados.

Realizacion de eventos sociales organizados por el asegurado, en los predios
asegurados.

Viajes de funcionarios a cargo del asegurado, en comisién de trabajo, dentro del
territorio nacional.

Participacion del asegurado en ferias y exposiciones nacionales.

Vigilancia de los predios asegurados.

Posesion o uso de depdsitos, tanques y tuberias dentro de sus predios.

Labores y operaciones de sus empleados en el ejercicio de las actividades normales
del Asegurado.

Posesion o utilizacion de cafeterfas, casinos y restaurantes para uso de sus
empleados, dentro de los predios asegurados.

Incendio y/o explosién.

Bienes bajo cuidado, tenencia y control, se amparan los dafios causados a terceros
con los bienes més no los dafios sufridos por los mismos.

Gastos Cubiertos:
LA COMPANIA responde ademas, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del

proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:
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Si la responsabilidad proviene de dolo o esté expresamente excluida en la pédliza o sus
anexos.

Si el ASEGURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

Si la condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el limite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcion a la cuota que
le corresponde en la indemnizacion.

LA COMPANIA solo reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos
en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicaciéon
del deducible respectivo.

RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL

Amparo

Este amparo impone a cargo de LA COMPANIA la obligacién de indemnizar, hasta el valor
asegurado indicado en los Datos Identificativos de la pdliza, perjuicios que cause el
ASEGURADO con motivo de determinada responsabilidad civil extracontractual en que
incurra por muerte o lesiones corporales de sus empleados como consecuencia directa
de accidentes de trabajo.

La cobertura del presente anexo opera (nica y exclusivamente en exceso de las
prestaciones laborales sefialadas para tales eventos, de conformidad con el Articulo 216
del Cédigo Sustantivo del Trabajo, en el exceso del Seguro Social, en exceso del Seguro
Obligatorio de Accidentes de Transito, y aln en exceso de cualquier otro seguro
individual o colectivo de los empleados.

Exclusiones:

LA COMPANIA no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente

por y/o como consecuencia de:

1. Enfermedades profesionales, endémicas o epidémicas.

2. Accidentes de trabajo que hayan sido provocados deliberadamente o por culpa grave
del empleado.

Este amparo opera de conformidad con las siguientes estipulaciones:

Definiciones

Para todos los efectos de este amparo y donde quiera que ellos aparezcan, los términos

que se indican a continuacion tienen el siguiente significado.

1. Accidente de Trabajo: Es todo siniestro acaecido en forma accidental, stbita e
imprevista, ocurrido durante la vigencia de esta péliza, que sobreviene durante el
desarrollo de las funciones laborales asignadas legal y contractualmente al empleado,
y que le produce la muerte, una lesién corporal o perturbacion funcional.

2. Empleado: Es toda persona que mediante contrato de trabajo presta al Asegurado un
servicio personal, remunerado y bajo su dependencia o subordinacién, y mientras se
encuentra en el desempefio de las labores de su cargo.

3. Enfermedad Profesional: Estado patol6gico que sobreviene como consecuencia de la
clase de trabajo que desempefia el empleado o del medio en que se ha visto
precisado a trabajar, bien sea determinada por agentes fisicos o biolégicos.

4. Enfermedad Endémica: Enfermedad infectocontagiosa que reina en una
determinada region.

5. Enfermedad Epidémica: Enfermedad infectocontagiosa a escala local, regional e
incluso mundial, que a través de su extension puede afectar repentinamente a los
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individuos de una zona geogréfica.

RESPONSABILIDAD CIVIL CONTAMINACION ACCIDENTAL
Amparo

Se cubre los perjuicios patrimoniales que cause EL ASEGURADO con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra por la variacion
accidental, stbita e imprevista de la composicion del, agua, del aire, del suelo o del
subsuelo, o bien por ruido, siempre y cuando sea consecuencia de un hecho externo de
caracter accidental, stbito e imprevisto, imputable al asegurado, ocurrido durante la
vigencia de la péliza.

Exclusiones

La compafifa no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente por

y/o como consecuencia de:

1. Contaminaci6n paulatina o gradual, asi como contaminacién que no provenga de un
evento accidental, sGbito e imprevisto.

2. Inobservancia de instrucciones o recomendaciones para la inspeccion, control o
mantenimiento dadas por los fabricantes de articulos o instalaciones relacionadas con
la prevencién o el control de la contaminacion del medio ambiente, asi como por
cualquier autoridad competente.

3. Omisién de las reparaciones necesarias de los artefactos o instalaciones arriba
mencionados.

4. La inobservancia de leyes, normas, resoluciones y decretos de las autoridades u
organismos pUblicos, para la proteccién del medio ambiente y para la prevencién de la
contaminacién ambiental.

5. Aguas negras, basuras o substancias residuales.

6. Dioxinas, clorofenoles o cualquier producto que los contenga.

LA COMPANIA no responde por:

1. Dafios ecoldgicos.

2. Gastos incurridos por el asegurado con el fin de prevenir, neutralizar o aminorar
dafios a terceros a consecuencia de cualquier tipo de contaminacién cubierta o
excluida por esta poliza.
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Capitulo llI

Siniestros
OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO.

El Asegurado esta obligado a dar noticia a La Compafia de la ocurrencia de un siniestro,
dentro de los tres (3) dias hébiles siguientes a la fecha de que lo haya conocido o debido
conocer. Si contra el Asegurado se inicia algin proceso judicial por la ocurrencia de un
siniestro, debe de igual modo dar aviso a La Compariia aunque ya lo haya dado respecto a
la ocurrencia del mismo siniestro. Igual obligacién corresponde al Asegurado cuando
recibe reclamacién de terceros por algin siniestro. La Compafiia no puede alegar el
retardo o la omisién si, dentro del mismo plazo, intervienen en las operaciones de
salvamento o de comprobacién del siniestro.

Ocurrido un siniestro, el Asegurado estd obligado a evitar su extension y propagacion, y a
proveer el salvamento de los bienes y/o el auxilio de las personas afectadas. Queda
igualmente obligado a tomar las providencias aconsejables tendientes a evitar la
agravacion de los dafios o perjuicios. La Compafiia se haré cargo, dentro de las normas
que regulan el importe de la indemnizacién, de los gastos razonables en que ocurra el
asegurado en cumplimiento de tales obligaciones.

El Asegurado esté obligado a colaborar en su defensa, a otorgar los documentos y a
concurrir a las citaciones que la ley o la autoridad le exija; a hacerse presente en todas las
diligencias encaminadas a establecer el monto de los perjuicios y a ajustar la pérdida
cuando la ley; la autoridad o La Compafiia se lo exija.

El Asegurado esta obligado a observar la mejor diligencia a fin de evitar otras causas que
puedan dar origen a reclamaciones. Igualmente estad obligado a atender todas las
instrucciones e indicaciones que La Compafiia le de para los mismos fines.

El Asegurado debe hacer todo lo que esté a su alcance para permitir a La Compafiia el
ejercicio de los derechos derivados de la subrogacion.

Si el Asegurado incumple cualquiera de las obligaciones que le corresponden en virtud
de esta condicién, La Compania puede deducir de la indemnizacién el valor de los
perjuicios que le cause dicho incumplimiento. La mala fe del Asegurado o del
beneficiario en la reclamacién o comprobacién del derecho al pago de determinado
siniestro, causa la pérdida de tal derecho.

RECLAMACION.

Corresponde al Asegurado demostrar la ocurrencia del siniestro, asi como la cuantia de la
pérdida. Sin perjuicio de la libertad probatoria que le asiste en virtud de articulo 1077 del
Cédigo de Comercio, el Asegurado debe aportar como sustento a la reclamacién los
documentos que La Compafiia razonablemente le exija, tales como pero no limitados a:
detalles, libros, facturas, documentos justificativos y cualesquiera informes que se le
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requieran en relacion con la reclamacién, como también, facilitar la atencion de
cualquier demanda, asistir a las audiencias y procesos judiciales a que haya lugar,
suministrar pruebas, conseguir si es posible la asistencia de testigos y prestar toda
colaboracién necesaria en el curso de tales procesos judiciales.

FACULTADES DE LA COMPANIA EN CASO DE SINIESTRO.
Ocurrido el siniestro, La Compafiia esta facultada para lo siguiente:

Entrar en los predios o sitios en que ocurrié el siniestro, a fin de verificar o
determinar su causa o extension.

Inspeccionar, examinar, clasificar, avaluar y trasladar de comdn acuerdo con el
Asegurado, los bienes que hayan resultado afectados en el siniestro.
Pagar la indemnizacion en dinero, o mediante la reposicién, reparacién o
reconstruccion de la cosa afectada, a opcién de La Compafifa.
La Compafiia tiene derecho a transigir o desistir asi como de realizar todo lo
conducente para disminuir el monto de la responsabilidad a su cargo y para evitar
que se agrave el siniestro.
La Companiia tiene derecho a tomar las medidas que le parezcan convenientes para
liquidar o reducir una reclamacién en nombre del Asegurado.
La Compania se beneficia con todos los derechos, excepciones y acciones que
favorecen al Asegurado y se libera de responsabilidad en la misma proporcion en
que se libera el Asegurado.
La Compania tiene derecho de verificar las condiciones del riesgo y de sus
modificaciones, y de cobrar las primas reajustadas a que hay lugar.

Si por acto u omision del Asegurado se desmejoran los derechos de La Compafifa, ésta no
tiene mas responsabilidad que la que le correspondié al Asegurado en el momento de
ocurrir el siniestro conforme a las estipulaciones de este seguro.

PROHIBICIONES AL ASEGURADO Y PERDIDA DEL DERECHO.

El Asegurado no puede sin consentimiento previo y escrito de La Compafiia aceptar
responsabilidades, desistir, transigir, ni hacer cesién de derechos derivados de este
seguro, so pena de perder todo derecho bajo esta péliza.

Tampoco puede incurrir en gastos, a menos que obre por cuenta propia, con excepcién
de los razonables y necesarios para prestar auxilios médicos, quirdrgicos, de enfermeria,
de ambulancia y hospitalizacién, inmediatos a la ocurrencia de un siniestro, y de aquellos
encaminados a impedir la agravacién de un dafio.

Asi mismo le esta prohibido impedir o dificultar la intervencién de La Compafiia en la
investigacion de un siniestro o en el ajuste de las pérdidas.

La Compaiia estd relevada de toda responsabilidad y el beneficiario pierde todo derecho
a laindemnizacion en cualquiera de los siguientes casos:

Si en cualquier tiempo se emplean engafosa o dolosamente medios o documentos
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por el Tomador, Asegurado o Beneficiario, o por terceras personas que obren por
cuenta suya 0 con su consentimiento, para sustentar una reclamacion o para derivar
beneficio del seguro que esta péliza ampara.

Por omisién maliciosa por parte del Asegurado de su obligacién de declarar a La
Compafifa conjuntamente con la noticia del siniestro, los seguros coexistentes sobre el
mismo interés Asegurado y contra el mismo riesgo.

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

DEDUCIBLE.

El deducible convenido para esta cobertura se aplicara a cada reclamacion
presentada contra el ASEGURADO asi como a los gastos de defensa que se
generen, con independencia de la causa o de la razén de su presentacion, o
de la existencia de una sentencia ejecutoriada o no.

PAGO DE LA INDEMNIZACION.

La Compafiia pagara indemnizaciones correspondientes a siniestros amparados bajo esta
pbliza o por sus anexos, Gnicamente en los siguientes casos:

Cuando se le demuestra plenamente por parte del asegurado o de la victima, su
responsabilidad a través de medios probatorios idoneos; asi como la cuantia del
perjuicio causado.

Cuando se realiza, con autorizacion previa de La Compafifa, un acuerdo entre el
Asegurado y la victima o sus causahabientes, mediante el cual se establecen las
sumas definitivas que el primero debe pagar al sequndo o segundos, por concepto
de toda indemnizacioén.

Cuando La Compania realiza un convenio con la victima o sus causahabientes,
mediante el cual éstos liberan de toda responsabilidad al Asegurado.

Cuando existe una sentencia judicial o laudo arbitral debidamente ejecutoriados.

Si el Asegurado debe pagar una renta al damnificado y el valor capitalizado de ésta
excede el valor del limite asegurado o el remanente una vez deducidas otras
indemnizaciones, tal renta se paga en la proporcién que existe entre el limite asegurado
o suremanente y el valor capitalizado de la renta.

Si el Asegurado, como consecuencia de alguna situacion distinta, obtiene el derecho de
pedir la eliminacién o disminucién en el monto de la renta, estd obligado a que sea La
Compafiia la que ejerza tal derecho.

En el caso que algln arreglo convenido por La Compafiia no llegue a concretarse por
culpa del asegurado, La Compafiia queda liberada de su obligacién de indemnizar.

REDUCCION DEL LIMITE ASEGURADO.

El limite asegurado por la presente poéliza se entiende reducido desde el momento del

24



siniestro en el importe de la indemnizacién pagada por La Compafifa. Por lo tanto, la
responsabilidad de La Compafifa por uno o mas siniestros ocurridos durante el periodo
de vigencia del seguro, no excedera en total el limite asegurado.

De igual manera se aplica el mismo concepto cuando se trate de sublimites.
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Capitulo V

Cuestiones fundamentales de caracter general

DEFINICIONES.
Para todos los efectos de este seqguro, y donde quiera que ellos aparecen, los términos
que se indican a continuacion tienen el siguiente significado:

1. ASEGURADO: Es la persona natural o juridica bajo esa denominacion figura en la
caratula de esta pdliza o por anexo. Ademas de éste, todos los funcionarios a su
servicio, mientras se encuentran en el desempefio de las labores a su cargo, pero
Unicamente con respecto a su responsabilidad como tal.

2. BENEFICIARIO: es el damnificado o victima. Es el tercero victima del perjuicio
patrimonial causado por el Asegurado.

3. VIGENCIA: donde es el periodo comprendido entre las fechas de iniciacion y la
terminacién del amparo que brinda el seguro, las cuales aparecen sefialadas en la
caratula de esta p6liza o por anexo.

4. RECLAMACION:

En Modalidad CLAIMS MADE

Cualquier comunicacién o requerimiento por escrito en peticion de
resarcimiento o demanda judicial que se presente reclamando la indemnizacién
de perjuicios, por una causa que le sea imputable al asegurado
5. SINIESTRO
En Modalidad CLAIMS MADE

Es toda Reclamacion presentada por primera vez al asegurado o a la aseguradora

durante la Vigencia de la pdliza, resultante de un hecho dafioso por el que se le

imputa responsabilidad al asegurado ocurrido dentro de la vigencia de la péliza o

del periodo de retroactividad acordado en la misma.

LIMITE ASEGURADO.

La suma indicada los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
vigencia» es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por todos los siniestros ocurridos durante la vigencia del seguro. En
ningln caso y por ningdn motivo la responsabilidad de LA COMPANIA puede exceder
este limite durante la vigencia, aunque durante el mismo periodo ocurran uno o mas
siniestros.

La suma indicada en los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
evento» es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por el mismo siniestro.

Cuando en los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo se indica un sublimite para
un determinado amparo por vigencia, tal sublimite es el limite maximo de la
indemnizacién por todos los dafios y perjuicios causados por todos los siniestros
ocurridos durante la vigencia del seguro que afectan dicho amparo.
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PRIMA

EL TOMADOR pagaré la prima indicada en la caratula de la péliza o por anexo, dentro del
término establecido en esta.

El pago de la prima debera hacerse en el domicilio de LA COMPANIA o en el de sus
representantes o agentes debidamente autorizados.

LA COMPANIA devenga definitivamente la parte de la prima proporcional al tiempo
corrido del riesgo. Sin embargo, en caso de que por uno o mas siniestros, se agote el
limite Asegurado, la prima se entiende totalmente devengada por LA COMPANIA. Si el
agotamiento es parcial se entiende por devengada la correspondiente al valor de la
indemnizacion, sin consideracion al tiempo corrido del riesgo.

En caso que se establezca una prima minima y de depdsito, esta podra ser ajustada al
final de la vigencia del seguro, aplicando la tasa de ajuste indicada en la caratula de la
pdliza o por anexo. Si el valor calculado de esta manera fuere mayor que la prima minima
y de depésito, EL TOMADOR se obliga a pagar el correspondiente excedente. Si el valor
calculado fuere menor que la prima minima y de depésito, no habra Lugar a devolucién
de prima por parte de LA COMPANIA puesto que se trata de una prima minima.

DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO.

1. El Tomador estd obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que
determinan el estado del riesgo, segin la solicitud de seguro suscrita por él. La
reticencia o inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La
Compania, la hubieren retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular
condiciones mas onerosas, producen la nulidad relativa del seguro.

2. Sila declaracién no se hace con sujecién a una solicitud de seguro, la reticencia o la
inexactitud producen igual efecto si el Tomador ha encubierto por culpa, hechos o
circunstancias que impliguen agravacion objetiva del estado del riesgo.

3. Silainexactitud o la reticencia provienen de error inculpable del Tomador, el contrato
no es nulo, pero La Compafia solo esté obligada, en caso de siniestro, a pagar un
porcentaje de la prestacién asegurada, 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.

4. Las sanciones consagradas en esta condicién no se aplican si La Compafifa, antes de
celebrarse el contrato, conocié o debié conocer hechos o circunstancias sobre que
versan los vicios de la declaracién, o si, ya celebrado el contrato, se allana a subsanarlos
o los acepta expresa o tacitamente.

Rescindido el contrato en los términos de esta condicién, La Compafiia tiene derecho a
retener la totalidad de la prima a titulo de pena.

AGRAVACION DEL RIESGO.
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EL ASEGURADO o EL TOMADOR, segun el caso, estan obligados a mantener el estado del
riesgo segin lo declarado por ellos en la solicitud del seguro. En tal virtud, uno u otro
debe notificar por escrito a La Compafia los hechos y circunstancias que sobrevienen
con posterioridad a la celebracion del contrato del seguro y que, conforme al criterio
estipulado en la “DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO “ que “El Tomador esta
obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan el
estado del riesgo, segin la solicitud de seguro suscrita por él. La reticencia o
inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La Compaiiia, la
hubieren retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones mas
onerosas, producen la nulidad relativa del seguro, significan agravacion del riesgo.

La notificacion debe hacerse con antelacién no menor de diez (10) dias habiles a la fecha
de la modificacién del riesgo, si esta depende del arbitrio del asegurado o tomador. Sila
modificacion es extrafia a la voluntad del Asegurado o Tomador; dentro de los diez (10)
dias habiles siguientes a aquel en que tenga conocimiento de ella, conocimiento que se
presume transcurridos treinta (30) dias héabiles desde el momento de la modificacion.

Notificada la modificacién del riesgo en los términos consignados en el inciso anterior; La
Compafia puede revocar el contrato o exigir el reajuste a que haya lugar en el valor de la
prima.

La falta de notificacién oportuna produce la terminacién del contrato. La mala fe del
Asegurado o el Tomador da derecho a La Compafiia de retener la prima no devengada.
Esta sancion no se aplica cuando La Compafiia ha conocido oportunamente la
modificacién y consentido en ella.

GARANTIAS

Queda expresamente convenido que este seguro se realiza en virtud de la garantia dada
por el Asegurado de que durante su vigencia se compromete a:

1. Mantener los predios, los bienes y vehiculos, inherentes a su actividad, en buen estado
de conservacién y funcionamiento.

2. Cumplir con los respectivos reglamentos administrativos, técnicos y de ingenierfa, asi
como con las especificaciones dadas por los fabricantes y constructores o por sus
representantes, respecto a la instalacion, operacién, funcionamiento y mantenimiento
de los bienes inherentes a su actividad.

3. Mantener en todo momento las protecciones minimas para prevenir la ocurrencia de
siniestros asegurados bajo esta péliza o que se hayan pactado por anexo, que sean
razonables y que segln el caso se requieran de acuerdo con el sentido comdn,
reglamentos administrativos y legales, normas técnicas usuales y la practica normal.

4. Atender todas las recomendaciones que sean efectuadas razonablemente por La
Compafiia con el objeto de prevenir o evitar la extension de dafos o perjuicios
causados a terceros.

El incumplimiento de las garantias establecidas en la presente condicion, dara lugar a los
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efectos previstos en los articulos 1061 y siguientes del C. de C.

DERECHOS DE INSPECCIONES

1. La Compafiia tiene en todo tiempo el derecho de inspeccionar las propiedades y
operaciones del asegurado, pudiendo hacer la inspeccién a cualquier hora héabil y por
personas debidamente autorizadas por La Compaiiia.

2. El Asegurado estd obligado a proporcionar a La Compafia todos los detalles e
informaciones necesarios para la debida apreciacion del riesgo. La Compafiia puede
examinar los libros y registros, con el fin de efectuar comprobaciones acerca de los
datos que sirvieron de base para el calculo de la prima.

TERMINACION Y REVOCACION DEL SEGURO.

El presente seguro termina:

Por extincién del periodo por el cual se contrat6 si no se efectda la renovacion.

2. Por desaparicion del riesgo. En caso de extincién por la causal aqui anotada, si la
desaparicion del riesgo consiste en uno o mas siniestros, y se agota el limite
asegurado, LA COMPANIA tiene derecho a la totalidad de la prima correspondiente a
la vigencia completa.

3. Porlarevocacion unilateral del contrato que efectle cualquiera de las partes.

4. En el momento en que el ASEGURADO sea legalmente inhabilitado para el ejercicio
de su actividad. En caso de que la inhabilidad se refiera a una o varias personas
vinculadas laboralmente o autorizas para trabajar en las instalaciones del
ASEGURADO, el seguro se terminarad automaticamente para estas personas, las
cuales se consideraran excluidas de la cobertura.

Este contrato de seguro podra ser revocado unilateralmente por los contratantes. Por LA
COMPANIA, mediante noticia escrita al ASEGURADO, enviada a su Gltima direccién
conocida, con no menos de diez (10) dias de antelacion, contados a partir de la fecha del
envio; Por EL ASECURADO, en cualquier momento, mediante aviso escrito A LA
COMPANIA

En el primer caso, la revocacion da derecho al ASEGURADO a recuperar la prima no
devengada, o sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha en que
comienza a surtir efectos la revocacién y la de vencimiento del contrato. La devolucién se
computaré de igual modo, si la revocacién resulta del mutuo acuerdo de las partes.

En el sequndo caso, el importe de la prima devengada y el de la devolucion se calcularan
tomando en cuenta la tarifa de seguro a corto plazo, en cuyo caso se cobrard la prima a
prorrata para la vigencia del sequro mas un recargo del 10% de la diferencia entre dicha
prima y la anual. La prima de una péliza de corto plazo no podré aplicarse a un periodo
mas largo para obtener menor prima total.
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CESION.
Opera de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 1106 y 1107 del Cédigo de Comercio.
COEXISTENCIA DE SEGUROS.

EL ASEGURADO debe informar por escrito a LA COMPANIA los sequros de igual
naturaleza que contrate sobre el mismo interés y contra los mismos riesgos asegurados
bajo esta péliza, dentro del término de diez (10) habiles dfas a partir de su celebracién.

La inobservancia de esta obligacién producira la terminacién del contrato, a menos que
el valor conjunto de los seguros no exceda el valor real del interés asegurado.

En el caso de pluralidad o coexistencia de seguros, los Aseguradores deberan soportar la
indemnizacién debida al Asegurado en proporcion a la cuantia de sus respectivos
contratos, siempre que el Asegurado haya actuado de buena fe. La mala fe en la
contratacion de estos seguros produce nulidad.

AMBITO TERRITORIAL

Estdn amparados todos los siniestros ocurridos en el territorio delimitado en los datos
identificativos de esta pdliza “Ambito Territorial”

SUBROGACION

La Compaiia, por razén de cualquier indemnizacién que pague, se subrogara, por
ministerio de la Ley y hasta concurrencia de su importe, en los derechos del asegurado
contra las personas responsables del siniestro.

El Asegurado no puede renunciar en ningdn momento a sus derechos contra terceros
responsables del siniestro. El incumplimiento de esta obligacion le acarrea la pérdida del
derecho de indemnizacién.

COMPROMISORIA O DE ARBITRAMENTO

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un Tribunal de
Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de Arbitraje y conciliacion de la
Cémara de Comercio de Bogot4, de acuerdo con las siguientes reglas:

a.  Eltribunal estara integrado por 3 arbitros designados por las partes de comin
acuerdo. En caso de que no fuere posible, los &rbitros seran designados por el
Centro de Arbitraje y Conciliacién de la Camara de Comercio de Bogots, a solicitud
de cualquiera de las partes.

b.  Eltribunal decidira en derecho.

NOTIFICACIONES
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Toda comunicacién a que haya lugar entre las partes con motivo de la ejecucion de las
condiciones estipuladas en este contrato, se hace por escrito, y es prueba suficiente de la
notificacién, la constancia y fecha de recibo personal de las partes o la del envio del aviso
escrito por correo recomendado o certificado, a la Gltima direccion conocida de las
partes.

El requisito anterior no se aplica para la notificacién del siniestro a LA COMPANIA, la cual
puede hacerse por cualquier medio idéneo, incluido el escrito.

ACTUALIZACION DE DATOS PERSONALES

EL TOMADOR se obliga a entregar informacion veraz y verificable, actualizar por
cualquier medio escrito sus datos personales, asi como los del ASEGURADO y  EL
BENEFICIARIO, por lo menos anualmente, suministrando la totalidad de los soportes
documentales exigidos segin la péliza. Esta garantia, consagra la facultad de la
aseguradora de dar por terminado el contrato de conformidad con lo previsto en el
articulo 1061 del cddigo de comercio. Cuando EL ASEGURADO (y/o BENEFICIARIO) sean
personas diferentes al TOMADOR, la informacion relativa a aquellos serd recaudada al
momento de la presentacion de la reclamacién.

AUTORIZACION PARA CONSULTA Y REPORTE A CENTRALES DE RIESGO

EL TOMADOR y ASEGURADO autorizan a LA COMPANIA para que informe use y/o
consulte en las centrales de riesgos el comportamiento de sus obligaciones asi como su
informacién comercial disponible.

DOMICILIO

Se fija en la ciudad que figure en la caratula de la péliza, como domicilio contractual sin
perjuicio de las disposiciones procesales.

CLAUSULAS ADICIONALES

Ampliacion del plazo para aviso de siniestro

No obstante lo establecido en las condiciones generales de la péliza, la
Compafiia conviene en ampliar el plazo otorgado al asegurado para que le
comunique la ocurrencia del siniestro a 30 dias, contados a partir de la
fecha en que lo haya conocido o debido conocer.

DESIGNACION DE AJUSTADORES

Para efectos del seguro otorgado por ésta péliza, la Compafia conviene en caso de
siniestro, amparado por la péliza, que requiera la designacién de un perito ajustador,
efectuar su contratacién de comun acuerdo con el asegurado.

Amparo automatico para nuevos predios
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El amparo de la presente péliza se extiende a cubrir la Responsabilidad Civil
Extracontractual del Asegurado derivada de la posesion, uso o el mantenimiento
de nuevos predios de su propiedad o tomados en arrendamiento, en los cuales el
Asegurado desarrollara sus actividades, y por las labores u operaciones que
llevara a cabo en el ejercicio de las mismas.

Se entiende que los nuevos predios son aquellos sobre los cuales el Asegurado
adquiere el dominio y control aiin después de suscribir esta péliza pero sélo
durante su vigencia. El Asegurado debe notificar a la Compafia cada uno de
aquellos sitios que desee tener amparados por el seguro, dentro de los

sesenta (60 ) dias siguientes a la fecha que adquiera el dominio o

control.

Ampliacion de términos de revocacion

Por medio del presente anexo, el cual forma parte integrante de la péliza

arriba citada, y con sujecion a las demas condiciones contenidas en ella o en
sus anexos, La Compafiia, haciendo uso de la facultad prevista en el Articulo
1162 del Cédigo de Comercio, conviene en modificar en favor del asegurado el
término de revocacion previsto en las condiciones generales de la péliza por el
siguiente texto.

La Compafiia podra revocar esta péliza o alguno de sus amparos adicionales en
cualquier tiempo, pero debera dar aviso al asegurado por escrito sobre esta
determinacion con una anticipacion de 60 dias calendario y 10 dias
calendario para los amparos de asonada, motin, conmocién civil o popular,
huelga y actos mal intencionados de terceros.

Ademaés devolvera al asegurado la proporcién de la prima correspondiente al
tiempo que falte para el vencimiento de la péliza liquidada a prorrata. Sila
cancelacion es por parte del asegurado la liquidacién de la prima se haré a
corto plazo.
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Empresas Allianz

Responsabilidad Civil

Condiciones del

Contrato de Seguro . . )
Profesional Clinicas y Hospitales

Péliza N°

021805762 / 0 www.allianz.co

26 de Agosto  de 2015

Tomador de la Péliza

CLINICA FARALLONES SA

Estas son las condiciones de su Contrato de Seguro. Es muy importante
que las lea atentamente y verifique que sus expectativas de seguro
estan plenamente cubiertas. Para nosotros, es un placer poder
asesorarle y dar cobertura a todas sus necesidades de prevision y
aseguramiento.

Atentamente

DELIMA MARSH SA Allianz Seguros S.A.
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PRELIMINAR

El contrato de seguro esta integrado por la caratula de la péliza,
las condiciones generales y particulares de la misma, la solicitud
de seguro firmada por el asegurado, los formularios de
asegurabilidad y los anexos que se emitan para adicionar,
modificar, suspender, renovar o revocar la péliza.

De conformidad con el articulo 1068 del Cédigo de Comercio, la
mora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o
anexos que se expidan con fundamento en ella, producira la
terminacion automatica del contrato y dard derecho a la
Compafiia para exigir el pago de la prima devengada y de los
gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato.

La Compafifa no otorgara cobertura ni serd responsable de
pagar ningun siniestro u otorgar ningtn beneficio en la medida
en que (i) el otorgamiento de la cobertura, (ii) el pago de la
reclamacion o (iii) el otorgamiento de tal beneficio expongan a
la Compafifa a cualquier sancién, prohibicion o restriccion
contemplada en las resoluciones, leyes, directivas, reglamentos,
decisiones o cualquier norma de las Naciones Unidas, la Unién
Europea, el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, los
Estados Unidos de Ameérica o cualquier otra ley nacional o
regulacion aplicable



CONDICIONES

PARTICULARES

Capitulo|

Datos Identificativos

Datos Generales

Tomador del
Seguro:

Asegurado:

Poliza y
duracion:

Intermediario:

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227
CL9CCR 5025

CALI

Teléfono: 4878000

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227
CL9CCR5025

CALI

Teléfono: 4878000

Email: paolaa_corream@coomeva.com.co

Péliza n°: 021805762 / 0
Duracion: Desde las 00:00 horas del 29/08/2015 hasta las 24:00 horas del
28/08/2016.

Importes expresados en PESO COLOMBIANO.

Renovable a partir del 28/08/2016 desde las 24:00 horas.
DELIMA MARSH SA

Clave: 1070996

AV6AN#23N- 13

CALI

NIT: 890301584

Teléfonos: 6083170 0

E-mail: delima.marsh@allia2.com.co

Identificacion del riesgo objeto del seguro

Categoria del riesgo Direccion del Riesgo
Servicios CL9CCR5025
Descripcion Valor

Riesgo asegurado

Centros de Atencion Medica



Ambito territorial Colombia
Limite asegurado evento 2.000.000.000,00
Limite asegurado vigencia 2.000.000.000,00
Especialidad Demas médicos
Numero de medicos 272,00
Grupo B
Especialidad Deméas médicos
Numero de medicos 0,00
Grupo A

Ambito Temporal

CLAIMS MADE

Bajo la presente péliza se amparan las indemnizaciones por las reclamaciones
escritas presentadas por los terceros afectados y por primera vez al asegurado
o0 ala aseguradora durante la vigencia de la pdliza, siempre y cuando se trate
de hechos ocurridos durante la misma vigencia o dentro de las vigencias
anteriores contadas a partir de 23/06/2008 y por los cuales el

asegurado sea civilmente responsable.

Extension en el periodo de reclamos

Cléusula de extension para la denuncia de reclamos sujeta a las siguientes
condiciones:

(a) La Suma Asegurada que atendera a la totalidad de los reclamos que se
reciban dentro del periodo del endoso serd la suma en vigor para la dltima
vigencia no renovada.

(b) El Endoso dejara de ser operativo una vez se agote la Suma Asegurada o se
cumpla la vigencia de su periodo, cualquiera que ocurra primero.

El derecho a obtener este endoso esta condicionado a la no renovacion o
cancelacion de la péliza por razones diferentes a la cancelacién por no pago de
prima.

Si el Asegurado decide unilateralmente el no renovar o rescindir esta cobertura
a su vencimiento, el Asegurado tendra el derecho de comprar un endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos por una prima adicional, y bajo los
términos estipulados en esta clausula, salvo cuando el contrato se rescindiera
por falta de pago de la prima por el Asegurado, hecho que generara la pérdida
del derecho del Asegurado para la compra de tal endoso.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos dara el derecho al
Asegurado a extender, hasta un periodo méaximo de dos (2) afios, la cobertura
para los reclamos que se reciban o se formulen con posterioridad a la vigencia
de la pdliza y exclusivamente por actos médicos ocurridos durante tal periodo y
con posterioridad a la fecha de efecto de esta poliza.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos no cambiara la fecha
de vigencia de la presente péliza. Simplemente extendera el periodo durante el
cual, el Asegurado, podra poner en conocimiento del Asegurador dichos
reclamos.



Los Limites de Cobertura por Acto Médico y/o Agregado Anual contratados en el
altimo periodo de la péliza, son los mismos que regiran para el endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos, es decir, dicho endoso no alteraré la
Suma Asegurada acordada en la péliza.

A fines de obtener el endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos el
Asegurado debera hacer lo siguiente:

(a) Someter por escrito su solicitud al Asegurador.

(b) Enviar dicha solicitud dentro de los treinta (30) dias anteriores a la
finalizacion de la presente cobertura.

(c) Determinar el término de tiempo deseado para la Extension, ya sea por un
periodo de uno (1) o de dos (2) afos.

(d) Abonar al contado la prima correspondiente al endoso.

A fines de calcular la prima por el endoso para la Extension para la Denuncia
de Reclamos, el Asegurador utilizara las tarifas y condiciones existentes al
momento de requisicién del mismo por parte del Asegurado. Sin embargo, el
precio del endoso no excedera los siguientes porcentajes de la prima de la
altima péliza contratada por el Asegurado:

(a) Un (1) afio: 120%

(b) Dos (2) afios: 160%

El Asegurador mantendra vigente el endoso hasta cuando se agote la Suma
Asegurada contratada para la Gltima vigencia de la péliza, o se agote el
periodo del endoso, cualquiera que suceda primero.

Interés Asegurado

Indemnizar los perjuicios que cause el asegurado con motivo de determinada
responsabilidad civil profesional en que incurra con relacién a terceros, de acuerdo
con la ley a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de enfermeria,
laboratorio, o asimilados, prestado dentro de los predios asegurados.

Coberturas contratadas
Coberturas Limite Asegurado Evento Limite Asegurado Vigencia
1.Predios, Labores y
Operaciones 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
3.RC Patronal 100.000.000,00 300.000.000,00
10.RC. Profesional 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
35.RC Contaminaci6n
Accidental, Stbita e 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
Imprevista



Especificaciones Adicionales

Intermediarios:

Cadigo Nombre Intermediario % de Participacion
1070996 DELIMA MARSH SA 100,00
Clausulas

Beneficiario

Terceros Afectados

Actividad del Cliente
Prestacion de Servicios Médicos

CLAUSULAS & COBERTURAS ADICIONALES:

* Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al asegurado como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria
o asimilados, bajo relacién laboral con el asegurado o autorizados por este

para trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio

de sus actividades al servicio del mismo, siempre y cuando figuren en una
relacién que se adhiere a esa poliza, la cual forma parte de la misma.

Adicionalmente la cobertura se extiende a amparar la Responsabilidad Civil
Profesional cometida por personal médico bajo relacion laboral con el

asegurado o autorizados por este para trabajar por fuera de sus instalaciones
siempre y cuando se compruebe que estdn actuando a nombre del asegurado y que
estén dentro del territorio nacional.

* La Responsabilidad Civil indirecta que eventualmente le corresponda al
Asegurado por actos de profesionales médicos (Médicos y Cirujanos) empleados,
no empleados (adscritos), contratistas o independientes en uso de los predios,
equipos y/o personal de apoyo del Asegurado.

* La Responsabilidad Civil Indirecta que eventualmente le corresponda al
asegurado por actos de entidades prestadoras de servicios profesionales
médicos a nombre del asegurado. Esta péliza no se extiende a amparar dichas
entidades individualmente, las cuales deberan tener sus propias péliza para
su proteccion en caso de verse involucrados en reclamos.

* La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por personas que sean
miembros o que presten sus servicios para juntas o comités establecidos por el
Asegurado; por ejemplo, juntas o comités creados para la evaluacién de las



credenciales o el desempefio clinico de los profesionales médicos, o para
promover o mantener la calidad de los servicios médicos prestados por la
institucién asegurada, pero Unica y exclusivamente cuando estas personas
desempefien las labores requeridas o solicitadas por tales juntas o comités y
cuando dicha responsabilidad civil se refiera a una acto médico desarrollado
en nombre del asegurado.

* La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por los actos médicos de
estudiantes de pre o post grado que realicen sus practicas médicas dentro de
las instalaciones del Asegurado, habilitados por permiso/acuerdo previo por
escrito entre el Asegurado y la institucién docente y que realicen los actos
médicos bajo la supervision y control de un profesional médico vinculado a la
institucién docente

* La responsabilidad civil profesional del asegurado como consecuencia de los
dafios causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos,
quirdrgicos, dentales, drogas o medicamentos que sean necesarios para el
tratamiento y estén directamente registrados ante la autoridad competente. De
tal manera que siempre y cuando sean suministrados por el habra cobertura.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

* Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un
dafio amparado en la péliza se entenderan cubiertos. la compaiiia sélo
reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas
de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

* Cauciones $5.000.000 Evento / $ 20.000.000 Agregado Anual

1. Se concede este sublimite en relacion al proceso que se adelante como
consecuencia de un dafio amparado en la péliza

2. Las cauciones seran cubiertos dentro del limite de indemnizacién y no en
adicion al mismo. El pago de tales reducira el monto del limite de
indemnizacion

3. Esta cobertura se refiere al pago de la prima por la causion.
4. Este beneficio adicional se otorga sin deducible.

* Asistencia en foro Penal: En caso de accion Penal contra el Asegurado, el
Asegurador podra colaborar proporcionando al Asegurado, previo su
requerimiento por escrito,

asesoramiento juridico o de peritos o delegados técnicos. Esta colaboracién

por parte del Asegurador NO implicara la aceptacion de responsabilidad de éste
ante el Asegurado o terceros en los términos de esta cobertura. Este es un
Beneficio Adicional bajo la discrecién absoluta del Asegurador; por tanto,

éste podra decidir unilateralmente el costo y/o tiempo de su colaboracién.



Este Beneficio Adicional se otorga sin Deducible.

* Se aclara que los eventos en los cuales exista un derecho de peticién para
solicitar historias clinicas por parte de los usuarios, no son tomados como
una notificacion extrajudicial; debido a que la mayoria de los casos se hacen
para diferentes tramites como: cobrar seguro exequial, tramite de pensiones,
auxilios médicos, valoraciones de otros médicos, entre otros

No obstante lo mencionado en el clausulado de la presente péliza, se reemplaza
la Clausula de Arbitramento por el siguiente texto:

CLAUSULA DE ARBITRAMENTO MODIFICADA:

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolveré por un
Tribunal de Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de
Arbitraje y Conciliacién que las partes determinen de com(n acuerdo, segin las
siguientes reglas: a. El tribunal estara integrado por tres (3) arbitros

designados por las partes de com(in acuerdo; En caso de que no fuere posible,
los arbitros seran designados por el Centro de Arbitraje y Conciliacion

acordado de comun acuerdo entre las partes, a solicitud de cualquiera de

ellas. b. El Tribunal decidira en derecho. No obstante lo convenido aqui, las
partes acuerdan que la Cldusula de Arbitramento no podra ser invocada por la
aseguradora, en aquellos casos en los cuales un tercero (damnificado) demande
al Asegurado ante cualquier jurisdiccion y éste a su vez llame en garantia a

la aseguradora. Se deja constancia que la sede de Arbitramento es la ciudad de
Cali

DEDUCIBLES: (para toda y cada pérdida)

RC PROFESIONAL:

El deducible convenido se aplicara a cada reclamacion presentada contra el
asegurado, asi como a los gastos de defensa que se generen, con independencia
de la causa o de la razén de su presentacion, o de la existencia de una

sentencia ejecutoriada o no.

El deducible opera en exceso de (a) Las propias pélizas primarias de los
médicos y/o entidades que presten sus servicios al Asegurado, o (b) De
COP$50.000.000 toda y cada pérdida, cualquiera de (a) o (b) que sea la suma

mayor que aplique.

10% sobre el valor de la pérdida, minimo COL $ 5.000.000

DEMAS EVENTOS:

10% sobre el valor de la pérdida, minimo $2.000.000
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Servicios para el Asegurado

TENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEIA

VIGILADQ SUPERIN

Para realizar de manera rapida consultas, peticiones de aclaracion, declaracion de
siniestros, solicitudes de intervencion, correcion de errores o subsanacién de
retrasos, el asegurado podra dirigirse a:

En cualquier caso

El Asesor DELIMA MARSH SA

Teléfono/s:6083170 0

También a través de su e-mail: delima.marsh@allia2.com.co
Sucursal: CALI

Urgencias y Asistencia

Linea de atencion al cliente a nivel nacional......... 018000513500
En Bogota 5941133
Desde su celular al #265
www.allianz.co

Si tiene inquietudes, sugerencias o desea presentar una queja, visite
www.allianz.co, enlace Atencion al cliente.

Se hace constar expresamente que sin el pago del recibo de prima carecera de validez la
cobertura del seguro

Representante Legal
Allianz Seguros S.A.

1



Recibida mi copia y aceptado el
contrato en todos sus términos y
condiciones,

El Tomador

CLINICA FARALLONES SA

DELIMA MARSH SA

Aceptamos el contrato en
todos sus términosy
condiciones,

Allianz Seguros S.A.

12



CONDICIONES

GENERALES

Capitulo/li
Objeto y Alcance del Seguro

CONDICIONES GENERALES

ALLIANZ SEGUROS S.A., que en lo sucesivo se denominara LA COMPANIA, con domicilio
en la ciudad de Bogoté D.C., RepUblica de Colombia, en consideracion a las declaraciones
que el TOMADOR ha hecho en la solicitud y a lo consignado en los demas documentos
suministrados por el mismo para el otorgamiento de la cobertura respectiva, los cuales se
incorporan a este contrato para todos los efectos y al pago de la prima convenida dentro
de los términos establecidos para el mismo, concede al ASEGURADO Los amparos que se
estipulan en la Seccion Primera y Segunda de este Capitulo, con sujecién a lo dispuesto
en las definiciones, limites de cobertura, términos y condiciones generales contenidos en
la presente pdlizay en la legislacion colombiana aplicable a ésta.

SECCION PRIMERA - COBERTURA BASICA
RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL

Amparo

1. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados
a terceros a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de
enfermeria, laboratorio, o asimilados, prestados durante la misma vigencia
dentro de los predios asegurados.

Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al ASEGURADO como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria o
asimilados, bajo relacién laboral con el ASEGURADO o autorizados por este para
trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio de sus
actividades al servicio del mismo.

2. La responsabilidad civil derivada de la posesion y el uso de aparatos y
tratamientos médicos con fines de diagndstico o de terapéutica, en cuanto
dichos aparatos y tratamientos estén reconocidos por la ciencia médica.

3. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO como consecuencia de los
dafos causados por el suministro de bebidas y/o alimentos, materiales médicos,
quirargicos, dentales, drogas o medicamentos, que hayan sido elaborados por el
asegurado bajo su supervisién directa o por otras personas naturales o juridicas a
quienes el asegurado haya delgado su elaboracion mediante convenio especial
que sean necesarios para el tratamiento y estén directamente registrados
mediante autoridad competente. La presente extension aplica exclusivamente
cuando dichos errores provengan de fallas del ASEGURADO en la elaboracion y
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utilizacion de férmulas, especificaciones o instrucciones incluyendo el suministro
de alimentos y bebidas a los pacientes en conexién con los servicios
profesionales descritos en el formulario o caréatula de la péliza. Lo anterior sin
perjuicio del derecho de subrogacion consignado en el capitulo V, cuestiones
fundamentales de caracter general.

4. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados
a terceros con ocasion de las cirugias reconstructivas requeridas posterior a un
accidente, enfermedad o agresién, asi como las cirugias correctivas de anomalias
congénitas y todas aquellas ordenadas por mandato legal siempre y cuando sean
destinadas a preservar la salud de la persona. En cualquiera de estos casos
quedan excluidas expresamente las reclamaciones relacionadas con el resultado
de la intervencién.

5. La responsabilidad civil extracontractual del asegurado (PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES), por los dafios causados como consecuencia de la propiedad,
posesion, uso de los predios en donde desarrolla su actividad y que aparecen en
la caratula de la pdliza como predios asegurados.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademas, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

 Silaresponsabilidad proviene de dolo o esta expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.

e Si el ASEGURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

 Sila condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el limite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcion a la cuota
que le corresponde en la indemnizacion.

e LA COMPANIA solo reconocerd como honorarios profesionales aquellos
establecidos en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa
aplicacion del deducible respectivo.

Gastos de Defensa
Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un dafio
amparado en la pdliza se entenderan cubiertos dentro del limite asegurado. LA
COMPANIA solo reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las
tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

Cauciones Judiciales

LA COMPANIA reconocera el costo de las cauciones en relacion al proceso que se
adelante como consecuencia de un dafio amparado en la péliza. Las Cauciones seran
cubiertas dentro del Limite de Indemnizacién y no en adicién al mismo. Los pagos
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realizados por este concepto reducirdn el monto del Limite de Indemnizacién. No
obstante LA COMPANIA no estara obligada a expedir dichas cauciones.

SECCION SEGUNDA- EXCLUSIONES
GENERALES

A. Salvo que esté expresamente contratada la cobertura, esta pdliza excluye la
pérdida y cualquier tipo de siniestro, dafio, costo o gasto de cualquier naturaleza
éste  fuese, que haya sido causado directa o indirectamente por las siguientes
causas:

Dolo o culpa grave del asegurado o sus representantes.

Reaccion nuclear, radiacion nuclear, contaminacién radioactiva. Riesgos
atémicos y nucleares, salvo el empleo autorizado en la medicina y en los
equipos de medicion.

Guerra internacional o civil y actos perpetrados por agentes extranjeros,
hostilidades u operaciones bélicas (sea o no declarada una guerra), rebelién y
sedicion.

Asonada segln su definicién en el cédigo penal; motin o conmocién civil o
popular; huelgas, conflictos colectivos de trabajo o suspension de hecho de
labores; actos mal intencionados de terceros que incluyen actos de cualquier
naturaleza cometidos por movimientos subversivos.

Fenémenos de la naturaleza tales como: terremoto, temblor, erupcién
volcanica, maremoto, tsunami, huracan, ciclén, tifon, tornado, tempestad,
viento, desbordamiento y alza del nivel de aguas, inundacion, lluvia, granizo,
estancacion, hundimiento del terreno, deslizamiento de tierra, caida de rocas,
aludes, y demés fuerzas de la naturaleza.

Inobservancia de disposiciones legales u érdenes de la autoridad, de normas
técnicas o de prescripciones médicas o de instrucciones y estipulaciones
contractuales.

Incumplimiento total, parcial o por mora de la obligacion principal de
convenios y contratos. Responsabilidad civil contractual.

Errores u omisiones del asegurado en el ejercicio de su actividad profesional.
Responsabilidad civil profesional.

Posesién o uso de vehiculos a motor destinados y autorizados para transitar
por la via pablica y/o provista de placa o licencia para tal fin.

Posesion o uso de embarcaciones, naves flotantes, aeronaves o naves aéreas,
riesgos relacionados a la navegacion aérea, productos para aeronaves, sus
piezas o aparatos destinados a la regulacién del trafico aéreo; riesgos
relacionados a la gestion técnica administrativa de aeropuertos, incluyendo
los riesgos de abastecimiento (por ejemplo: combustible, alimentos, etc.) y
servicios (por ejemplo: limpieza, mantenimiento), cuando en ellos no se
excluya el dafio causado por aeronaves y el dafio causado a aeronaves, sus
pasajeros o carga.

Riesgos cuya actividad principal sea la fabricacién, almacenamiento y
transporte de explosivos. Sin embargo, tales riesgos estaran incluidos cuando
se trate de una actividad secundaria e incidental del Asegurado.

Riesgos de competencias deportivas con vehiculos a motor.
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Contaminacién paulatina

Enfermedad profesional o accidente de trabajo.

Responsabilidad Civil amparable bajo las pélizas Todo Riesgo Construccién

(CAR) y Todo Riesgo Montaje (EAR).

Riesgos de extraccion, refinamiento, almacenamiento y transporte de

petréleo crudo y gas natural, incluyendo oleoductos y gasoductos; mineria

subterranea.

Trabajos submarinos.

Vibracion del suelo, debilitamiento de cimientos o bases, asentamiento,

variacion del nivel de aguas subterraneas.

Contaminacion u otras variaciones perjudiciales de aguas, atmésfera, suelos,

subsuelos, o bien por ruido.

Dafos originados por la accién paulatina de aguas.

Personas al servicio del asegurado cuando no estén en el ejercicio de sus

funciones.

Responsabilidad civil propia de los contratistas o subcontratistas al servicio

del asegurado.

Productos fabricados, entregados o suministrados por el asegurado o bien

por los trabajos ejecutados, operaciones terminadas o por cualquier otra

clase de servicios prestados, si los dafios se producen después de la entrega,

del suministro, de la ejecucién, de la terminacién, del abandono o de la

prestacion. Responsabilidad civil productos.

Retiro de productos del mercado.

Infecciones o enfermedades padecidas por el asegurado o por animales de

su propiedad.

Ensayos clinicos asi como cualquier otra Responsabilidad Civil proveniente de

experimentos, manipulacion y/o uso de genes.

Responsabilidad Civil Directores y Administradores.

La realizacién de carreras de toda indole y competencias peligrosas (Como

por ejemplo; boxeo, lucha libre y similares, asi como sus entrenamientos)

Responsabilidad Civil de productos de tabaco.

Dafos punitivos o ejemplarizantes, multas y /o sanciones

Dafios, pérdida o extravié de bienes de terceros

- Que hayan sido entregados al asegurado en calidad de arrendamiento,
depésito, custodia, cuidado, control, tenencia, comodato, préstamo, en
consignacién o a comision o

- Que hayan sido ocasionados por una actividad industrial o profesional
del asegurado sobre estos bienes (elaboracion, manipulacion,
transformacién, reparacion, transporte, examen y similares). en el caso
de bienes inmuebles rige esta exclusion solo en tanto dichos bienes, o
parte de los mismos, hayan sido objeto directo de esta actividad o

- Que el ASEGURADO tenga en su poder, sin autorizacion de la persona
que pueda legalmente disponer de dichos bienes.

Obligaciones a cargo del ASEGURADO en virtud de leyes o disposiciones

oficiales de caracter laboral, accidentes de trabajo de sus empleados,

responsabilidad civil patronal.

Reclamaciones que no sean consecuencia directa de dafios materiales o

lesiones personales. Dafios patrimoniales puros.

Reclamaciones en las que se impida, expresa o implicitamente, la debida
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tramitacién del siniestro, cuando el impedimento proceda de la victima, de
personas u 6rganos con poder publico, u otras personas, grupos u 6rganos
con poder legal, o coaccion de hecho.

Reclamaciones por siniestros ocurridos fuera del territorio de la RepUblica de
Colombia.

Reclamaciones entre las personas naturales o juridicas, que aparecen
conjuntamente mencionadas como el «ASEGURADO» en los Datos
Identificativos de la péliza o por anexo.

Asbesto

Dafos derivados de la accién paulatina de temperaturas, de gases, vapores y
humedad, dafios relacionados directa o indirectamente con rayos ionizantes
de energia.

Dafios genéticos a personas o animales.

Productos a Base de sangre.

Responsabilidad civil de instalaciones ferroviarias. Sin embargo, tales riesgos
estaran incluidos cuando se trate de una actividad secundaria e incidental del
asegurado.

B. LA COMPANIA no responde por dafios o perjuicios causados:

Al ASEGURADO asi como a sus parientes (Se entiende por parientes del
Asegurado las personas ligadas a este hasta el cuarto grado de
consanguinidad o segundo de afinidad).

A las personas a quienes se extiende la cobertura del presente seguro, asi
como a los empleados y a los socios del asegurado, a los directivos o a los
representantes legales de la persona juridica asegurada si se trata de una
sociedad.

Cuando esta pdliza opere como capa primaria o como exceso de otra péliza
de responsabilidad civil contratada por el ASEGURADO, Salvo que dicha
condicién haya sido expresamente aceptada.

C. LA COMPANIA no otorgara cobertura ni serd responsable de pagar ningin
siniestro ni de otorgar ningtn beneficio a favor de:

(i) LaRepublica Islamica de Irdn (en adelante “Irdn”) y sus autoridades publicas,
corporaciones, agencias y cualquier tipo de entidad pablica irani,

(if) Personas juridicas domiciliadas o que tengan sus oficinas registradas en Irén,

(iii) Personas juridicas domiciliadas por fuera de Irdn en el evento de que sean de
propiedad o estén controladas directa o indirectamente por cualquiera de las
entidades o personas sefaladas en los numerales (i) y (i) o por una o varias
personas naturales residente en Irany

(iv) Personas naturales o juridicas domiciliadas o con sus oficinas registradas
fuera de Irdn cuando actlen en representacion o bajo la direccion de
cualquiera de las entidades o personas sefialadas en los numerales (i), (i) y

(iii)."
EXCLUSIONES ADICIONALES RELATIVAS A LA RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL
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La cobertura de esta péliza en ningn caso ampara ni se refiere a reclamaciones:

1. Por dafios derivados del ejercicio de una profesion médica / odontolégica con fines
diferentes al diagnéstico o a la terapia.

2. Derivadas de servicios profesionales proporcionados bajo la influencia de sustancias
intoxicantes, alcohdlicas o narcéticas.

3. De personas que ejerzan actividades profesionales o cientificas en los predios
asegurados y que por el ejercicio de esa actividad se encuentren expuestas a los
riesgos de:

- Rayos o radiaciones derivadas de aparatos y materias cubiertas por esta péliza.
- Infeccién o contagio con enfermedades o agentes patégenos.

4. Originadas y/o relacionadas con fallos de tutela y fallos, donde no se declare que el
asegurado es civilmente responsable y no se fije claramente la cuantia de la
indemnizacion.

5. Derivadas de la ineficacia de cualquier tratamiento cuyo objeto sea el impedimento o
la provocacion de un embarazo o de una procreacion. Para el caso especifico del
aborto solo quedan amparados los dafos a consecuencia de una intervencién que
corresponda al cumplimiento de una obligacién legal.

6. Derivadas de dafios o perjuicios que no sean consecuencia directa de un dafio
personal o material, causado por el tratamiento de un paciente, por ejemplo
perjuicios derivados de tratamientos innecesarios, emision de dictdmenes periciales,
violacién de secreto profesional.

7. Dirigidas a la obtencién del reembolso de honorarios profesionales.

8. Por dafos causados por la aplicacion de anestesia general o mientras el paciente se
encuentre bajo anestesia general, si esta no fue aplicada por un especialista en una
clinica/hospital acreditados para esto.

9. Derivadas de la prestacion de servicios por personas que no son legalmente
habilitadas para ejercer su profesion y que no gocen de la autorizacion respectiva del
estado.

10. Contra el ASEGURADO, derivadas de la prestacion de servicios o de la atencién
médica por personas, que no tienen una relacion laboral con el asegurado o que no
estan autorizados por este para trabajar en sus instalaciones mediante convenio
especial.

11. Por cirugia plastica o estética,salvo que se trate de intervenciones de cirugia
reconstructiva amparadas en la presente péliza.

12. Por dafios genéticos o relacionadas con manipulaciones genéticas.

13. Por darios relacionados directa o indirectamente con el virus del VIH (SIDA) o
Hepatitis C.

14. Como consecuencia de la transfusion de sangre contaminada, sus componentes y/o
hemoderivados a menos que el asegurado compruebe que cumplié con todos los
requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte vigente en el momento del
tratamiento.

15. Relacionadas con la operacion de banco de sangre. En caso de transfusiones
sanguineas individuales, quedan excluidas las reclamaciones a consecuencia de la
transfusion de sangre contaminada, a menos que el asegurado compruebe que
cumpli6é con todos los requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte
vigente en el momento del tratamiento.

16. Por Gastos Médicos en los que incurra el propio asegurado.

17. En las que se verifique por parte de la compafia que el asegurado no cumpli6 con la
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obligacién de:

a. Mantener en perfectas condiciones los equipos asegurados, incluyendo la
realizacion de los servicios de mantenimiento de acuerdo con las estipulaciones de
los fabricantes; y

b. Ejercer un estricto control sobre el uso de los equipos y materiales y a adoptar las
medidas de seguridad que sean necesarias para mantenerlos en buen estado de
conservacion y funcionamiento.

OTRAS EXCLUSIONES

SECCION TERCERA - COBERTURAS ADICIONALES

Sujeto a los términos y condiciones de esta pdliza y, siempre y cuando estén estipuladas
en el Capitulo |, Seccion Datos Identificativos, las siguientes coberturas adicionales seran
otorgadas por LA COMPANIA,

Estas coberturas adicionales se amparan dentro del Limite Asegurado y hasta por el
monto del sublimite por evento/vigencia establecido en la presente péliza.

Los sublimites establecidos para las coberturas adicionales otorgadas, cuando los
hubiere, formaran parte del Limite Asequrado otorgado por LA COMPANIA bajo la péliza.

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

Descripcion: Este sequro impone a cargo de LA COMPANIA la obligacion de indemnizar
los perjuicios descritos a continuacion, que cause el ASEGURADO, con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra con relaciéon a
terceros, de acuerdo con la ley que sean consecuencia de un siniestro, imputable al
asegurado.

Dafios materiales tales como la destruccion, averia o el deterioro de una cosa.

Dafios personales tales como lesiones corporales, enfermedades, muerte.

La cobertura por lesiones personales comprende los Gastos médicos que en la
prestacion de primeros auxilios inmediatos se causen por los servicios médicos,
quirargicos, de ambulancia, de hospital, de enfermeria y de drogas provenientes de
las mismas.

Perjuicios resultantes en una pérdida econémica como consecuencia directa de los
dafios personales o materiales.

Dafio moral, Perjuicios Fisioldgicos y Dafio a la vida en relacion directamente
derivados de una lesion corporal o dafio material amparado por la péliza.

Eventos Cubiertos:

Se entiende que la cobertura del seguro comprende la responsabilidad civil
extracontractual del ASEGURADO frente a terceros, originada dentro de las actividades
declaradas y aseguradas; y que son inherentes a las actividades desarrolladas por el
mismo.

De manera que este seguro tiene como proposito el resarcimiento de la victima, la cual,
en tal virtud, se constituye en el beneficiario de la indemnizacién, sin perjuicio de las
prestaciones que se le reconozcan al asegurado.

Por lo tanto estd amparada la responsabilidad civil extracontractual imputable al
asegurado derivada de:
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La posesion, uso o el mantenimiento de los predios, de su propiedad o tomados en
arrendamiento, en los cuales el Asegurado desarrolla sus actividades normales.

Las labores u operaciones que lleva a cabo el Asegurado en el ejercicio de sus
actividades normales en relacién con:

Posesion o uso de ascensores y escaleras automaticas.

Posesion o uso de maquinaria y equipos de trabajo.

Operaciones de cargue, descargue y transporte de mercancias dentro de los predios
asegurados.

Posesién o uso de avisos y vallas para propaganda y/o publicidad

Posesion o uso de instalaciones sociales y deportivas, que se encuentren en los
predios asegurados.

Realizacion de eventos sociales organizados por el asegurado, en los predios
asegurados.

Viajes de funcionarios a cargo del asegurado, en comisién de trabajo, dentro del
territorio nacional.

Participacion del asegurado en ferias y exposiciones nacionales.

Vigilancia de los predios asegurados.

Posesion o uso de depdsitos, tanques y tuberfas dentro de sus predios.

Labores y operaciones de sus empleados en el ejercicio de las actividades normales
del Asegurado.

Posesion o utilizacién de cafeterfas, casinos y restaurantes para uso de sus
empleados, dentro de los predios asegurados.

Incendio y/o explosion.

Bienes bajo cuidado, tenencia y control, se amparan los dafios causados a terceros
con los bienes més no los dafios sufridos por los mismos.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademas, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

Sila responsabilidad proviene de dolo o esta expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.

Si el ASECURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

Si la condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el limite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcion a la cuota que
le corresponde en la indemnizacién.

LA COMPANIA solo reconoceré como honorarios profesionales aquellos establecidos
en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacién
del deducible respectivo.

Cauciones Judiciales

LA COMPANIA reconocera el costo de las cauciones en relacion al proceso que se
adelante como consecuencia de un dafio amparado en la péliza. Las Cauciones seran
cubiertas dentro del Limite de Indemnizacién y no en adicion al mismo. Los pagos
realizados por este concepto reduciran el monto del Limite de Indemnizacién. No
obstante LA COMPANIA no estaré obligada a expedir dichas cauciones.
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RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL

Amparo

Este amparo impone a cargo de LA COMPANIA la obligacién de indemnizar, hasta el valor
asegurado indicado en los Datos Identificativos de la pdliza, perjuicios que cause el
ASEGURADO con motivo de determinada responsabilidad civil extracontractual en que
incurra por muerte o lesiones corporales de sus empleados como consecuencia directa
de accidentes de trabajo.

La cobertura del presente anexo opera Unica y exclusivamente en exceso de las
prestaciones laborales sefialadas para tales eventos, de conformidad con el Articulo 216
del Codigo Sustantivo del Trabajo, en el exceso del Seguro Social, en exceso del Seguro
Obligatorio de Accidentes de Trénsito, y aln en exceso de cualquier otro seguro
individual o colectivo de los empleados.

Exclusiones:

LA COMPANIA no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente

por y/o como consecuencia de:

1. Enfermedades profesionales, endémicas o epidémicas.

2. Accidentes de trabajo que hayan sido provocados deliberadamente o por culpa grave
del empleado.

Este amparo opera de conformidad con las siguientes estipulaciones:

Definiciones

Para todos los efectos de este amparo y donde quiera que ellos aparezcan, los términos

que se indican a continuacion tienen el siguiente significado.

1. Accidente de Trabajo: Es todo siniestro acaecido en forma accidental, sibita e
imprevista, ocurrido durante la vigencia de esta péliza, que sobreviene durante el
desarrollo de las funciones laborales asignadas legal y contractualmente al empleado,
y que le produce la muerte, una lesién corporal o perturbacion funcional.

2. Empleado: Es toda persona que mediante contrato de trabajo presta al Asegurado un
servicio personal, remunerado y bajo su dependencia o subordinacién, y mientras se
encuentra en el desempefio de las labores de su cargo.

3. Enfermedad Profesional: Estado patoldgico que sobreviene como consecuencia de la
clase de trabajo que desempefa el empleado o del medio en que se ha visto
precisado a trabajar, bien sea determinada por agentes fisicos o biolégicos.

4. Enfermedad Endémica: Enfermedad infectocontagiosa que reina en una
determinada regioén.

5. Enfermedad Epidémica: Enfermedad infectocontagiosa a escala local, regional e
incluso mundial, que a través de su extensién puede afectar repentinamente a los
individuos de una zona geogréfica.

RESPONSABILIDAD CIVIL CONTAMINACION ACCIDENTAL

Amparo

Se cubre los perjuicios patrimoniales que cause EL ASEGURADO con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra por la variacion

accidental, stbita e imprevista de la composicion del, agua, del aire, del suelo o del
subsuelo, o bien por ruido, siempre y cuando sea consecuencia de un hecho externo de
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caracter accidental, sibito e imprevisto, imputable al asegurado, ocurrido durante la
vigencia de la péliza.

Exclusiones

La compafifa no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente por

y/o como consecuencia de:

1. Contaminacién paulatina o gradual, asi como contaminacién que no provenga de un
evento accidental, sUbito e imprevisto.

2. Inobservancia de instrucciones o recomendaciones para la inspeccién, control o
mantenimiento dadas por los fabricantes de articulos o instalaciones relacionadas con
la prevencion o el control de la contaminacién del medio ambiente, asi como por
cualquier autoridad competente.

3. Omision de las reparaciones necesarias de los artefactos o instalaciones arriba
mencionados.

4. La inobservancia de leyes, normas, resoluciones y decretos de las autoridades u
organismos publicos, para la proteccién del medio ambiente y para la prevencién de la
contaminacién ambiental.

5. Aguas negras, basuras o substancias residuales.

6. Dioxinas, clorofenoles o cualquier producto que los contenga.

LA COMPANIA no responde por:

1. Dafios ecolégicos.

2. Gastos incurridos por el asegurado con el fin de prevenir, neutralizar o aminorar
dafios a terceros a consecuencia de cualquier tipo de contaminacién cubierta o
excluida por esta poliza.
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Capitulo llI

Siniestros
OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO.

El Asegurado esta obligado a dar noticia a La Compafia de la ocurrencia de un siniestro,
dentro de los tres (3) dias hébiles siguientes a la fecha de que lo haya conocido o debido
conocer. Si contra el Asegurado se inicia algin proceso judicial por la ocurrencia de un
siniestro, debe de igual modo dar aviso a La Compariia aunque ya lo haya dado respecto a
la ocurrencia del mismo siniestro. Igual obligacién corresponde al Asegurado cuando
recibe reclamacién de terceros por algin siniestro. La Compafiia no puede alegar el
retardo o la omisién si, dentro del mismo plazo, intervienen en las operaciones de
salvamento o de comprobacién del siniestro.

Ocurrido un siniestro, el Asegurado estd obligado a evitar su extension y propagacion, y a
proveer el salvamento de los bienes y/o el auxilio de las personas afectadas. Queda
igualmente obligado a tomar las providencias aconsejables tendientes a evitar la
agravacion de los dafios o perjuicios. La Compafiia se haré cargo, dentro de las normas
que regulan el importe de la indemnizacién, de los gastos razonables en que ocurra el
asegurado en cumplimiento de tales obligaciones.

El Asegurado esté obligado a colaborar en su defensa, a otorgar los documentos y a
concurrir a las citaciones que la ley o la autoridad le exija; a hacerse presente en todas las
diligencias encaminadas a establecer el monto de los perjuicios y a ajustar la pérdida
cuando la ley; la autoridad o La Compafiia se lo exija.

El Asegurado esta obligado a observar la mejor diligencia a fin de evitar otras causas que
puedan dar origen a reclamaciones. Igualmente estad obligado a atender todas las
instrucciones e indicaciones que La Compafiia le de para los mismos fines.

El Asegurado debe hacer todo lo que esté a su alcance para permitir a La Compafiia el
ejercicio de los derechos derivados de la subrogacion.

Si el Asegurado incumple cualquiera de las obligaciones que le corresponden en virtud
de esta condicién, La Compania puede deducir de la indemnizacién el valor de los
perjuicios que le cause dicho incumplimiento. La mala fe del Asegurado o del
beneficiario en la reclamacién o comprobacién del derecho al pago de determinado
siniestro, causa la pérdida de tal derecho.

RECLAMACION.

Corresponde al Asegurado demostrar la ocurrencia del siniestro, asi como la cuantia de la
pérdida. Sin perjuicio de la libertad probatoria que le asiste en virtud de articulo 1077 del
Cédigo de Comercio, el Asegurado debe aportar como sustento a la reclamacién los
documentos que La Compafiia razonablemente le exija, tales como pero no limitados a:
detalles, libros, facturas, documentos justificativos y cualesquiera informes que se le
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requieran en relacion con la reclamacién, como también, facilitar la atencion de
cualquier demanda, asistir a las audiencias y procesos judiciales a que haya lugar,
suministrar pruebas, conseguir si es posible la asistencia de testigos y prestar toda
colaboracién necesaria en el curso de tales procesos judiciales.

FACULTADES DE LA COMPANIA EN CASO DE SINIESTRO.
Ocurrido el siniestro, La Compafiia esta facultada para lo siguiente:

Entrar en los predios o sitios en que ocurrié el siniestro, a fin de verificar o
determinar su causa o extension.

Inspeccionar, examinar, clasificar, avaluar y trasladar de comdn acuerdo con el
Asegurado, los bienes que hayan resultado afectados en el siniestro.
Pagar la indemnizacion en dinero, o mediante la reposicién, reparacién o
reconstruccion de la cosa afectada, a opcién de La Compafifa.
La Compafiia tiene derecho a transigir o desistir asi como de realizar todo lo
conducente para disminuir el monto de la responsabilidad a su cargo y para evitar
que se agrave el siniestro.
La Companiia tiene derecho a tomar las medidas que le parezcan convenientes para
liquidar o reducir una reclamacién en nombre del Asegurado.
La Compania se beneficia con todos los derechos, excepciones y acciones que
favorecen al Asegurado y se libera de responsabilidad en la misma proporcion en
que se libera el Asegurado.
La Compania tiene derecho de verificar las condiciones del riesgo y de sus
modificaciones, y de cobrar las primas reajustadas a que hay lugar.

Si por acto u omision del Asegurado se desmejoran los derechos de La Compafifa, ésta no
tiene mas responsabilidad que la que le correspondié al Asegurado en el momento de
ocurrir el siniestro conforme a las estipulaciones de este seguro.

PROHIBICIONES AL ASEGURADO Y PERDIDA DEL DERECHO.

El Asegurado no puede sin consentimiento previo y escrito de La Compafiia aceptar
responsabilidades, desistir, transigir, ni hacer cesién de derechos derivados de este
seguro, so pena de perder todo derecho bajo esta péliza.

Tampoco puede incurrir en gastos, a menos que obre por cuenta propia, con excepcién
de los razonables y necesarios para prestar auxilios médicos, quirdrgicos, de enfermeria,
de ambulancia y hospitalizacién, inmediatos a la ocurrencia de un siniestro, y de aquellos
encaminados a impedir la agravacién de un dafio.

Asi mismo le esta prohibido impedir o dificultar la intervencién de La Compafiia en la
investigacion de un siniestro o en el ajuste de las pérdidas.

La Compaiia estd relevada de toda responsabilidad y el beneficiario pierde todo derecho
a laindemnizacion en cualquiera de los siguientes casos:

Si en cualquier tiempo se emplean engafosa o dolosamente medios o documentos
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por el Tomador, Asegurado o Beneficiario, o por terceras personas que obren por
cuenta suya 0 con su consentimiento, para sustentar una reclamacion o para derivar
beneficio del seguro que esta péliza ampara.

Por omisién maliciosa por parte del Asegurado de su obligacién de declarar a La
Compafifa conjuntamente con la noticia del siniestro, los seguros coexistentes sobre el
mismo interés Asegurado y contra el mismo riesgo.

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

DEDUCIBLE.

El deducible convenido para esta cobertura se aplicara a cada reclamacion
presentada contra el ASEGURADO asi como a los gastos de defensa que se
generen, con independencia de la causa o de la razén de su presentacion, o
de la existencia de una sentencia ejecutoriada o no.

PAGO DE LA INDEMNIZACION.

La Compafiia pagara indemnizaciones correspondientes a siniestros amparados bajo esta
pbliza o por sus anexos, Gnicamente en los siguientes casos:

Cuando se le demuestra plenamente por parte del asegurado o de la victima, su
responsabilidad a través de medios probatorios idoneos; asi como la cuantia del
perjuicio causado.

Cuando se realiza, con autorizacion previa de La Compafifa, un acuerdo entre el
Asegurado y la victima o sus causahabientes, mediante el cual se establecen las
sumas definitivas que el primero debe pagar al sequndo o segundos, por concepto
de toda indemnizacioén.

Cuando La Compania realiza un convenio con la victima o sus causahabientes,
mediante el cual éstos liberan de toda responsabilidad al Asegurado.

Cuando existe una sentencia judicial o laudo arbitral debidamente ejecutoriados.

Si el Asegurado debe pagar una renta al damnificado y el valor capitalizado de ésta
excede el valor del limite asegurado o el remanente una vez deducidas otras
indemnizaciones, tal renta se paga en la proporcién que existe entre el limite asegurado
o suremanente y el valor capitalizado de la renta.

Si el Asegurado, como consecuencia de alguna situacion distinta, obtiene el derecho de
pedir la eliminacién o disminucién en el monto de la renta, estd obligado a que sea La
Compafiia la que ejerza tal derecho.

En el caso que algln arreglo convenido por La Compafiia no llegue a concretarse por
culpa del asegurado, La Compafiia queda liberada de su obligacién de indemnizar.

REDUCCION DEL LIMITE ASEGURADO.

El limite asegurado por la presente poéliza se entiende reducido desde el momento del
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siniestro en el importe de la indemnizacién pagada por La Compafifa. Por lo tanto, la
responsabilidad de La Compafifa por uno o mas siniestros ocurridos durante el periodo
de vigencia del seguro, no excedera en total el limite asegurado.

De igual manera se aplica el mismo concepto cuando se trate de sublimites.
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Capitulo V

Cuestiones fundamentales de caracter general

DEFINICIONES.
Para todos los efectos de este seqguro, y donde quiera que ellos aparecen, los términos
que se indican a continuacion tienen el siguiente significado:

1. ASEGURADO: Es la persona natural o juridica bajo esa denominacion figura en la
caratula de esta péliza o por anexo. Ademas de éste, todos los funcionarios a su
servicio, mientras se encuentran en el desempefio de las labores a su cargo, pero
Gnicamente con respecto a su responsabilidad como tal.

2. BENEFICIARIO: Es el damnificado o victima. Es el tercero victima del perjuicio
patrimonial causado por el Asegurado.

3. VIGENCIA: Es el periodo comprendido entre las fechas de iniciacion y terminacion
del amparo que brinda la péliza, las cuales aparecen sefialadas en la caratula de esta
pdliza o por anexo. La cobertura de la presente péliza se otorga para trayectos cuya
duracién no sea superior a cinco (5) dias. Si el trayecto tiene estimados dias
adicionales, esta situacion debera comunicarse a la compafia con por lo menos dos
(2) dias de anterioridad al cumplimiento de los cinco (5) dias iniciales previstos para
el trayecto.

4. RECLAMACION:
En Modalidad CLAIMS MADE

Cualquier comunicacién o requerimiento por escrito en peticion de
resarcimiento o demanda judicial que se presente reclamando la indemnizacion
de perjuicios, por una causa que le sea imputable al asegurado

5. SINIESTRO:
En Modalidad CLAIMS MADE
Es toda Reclamaci6n presentada por primera vez al asegurado o a la aseguradora
durante la Vigencia de la pdliza, resultante de un hecho dafoso por el que se le
imputa responsabilidad al asegurado ocurrido dentro de la vigencia de la péliza o
del periodo de retroactividad acordado en la misma.

6. LIMITE ASEGURADO.

La suma indicada los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
vigencia» es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por todos los siniestros ocurridos durante la vigencia del seguro. En
ningdn caso y por ningin motivo la responsabilidad de LA COMPANIA puede exceder
este limite durante la vigencia, aunque durante el mismo perfodo ocurran uno o mas
sinlestros.

La suma indicada en los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
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evento es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por el mismo siniestro.

Cuando en los Datos Identificativos de esta p6liza o por anexo se indica un sublimite para
un determinado amparo por vigencia, tal sublimite es el limite maximo de la
indemnizacién por todos los dafios y perjuicios causados por todos los siniestros
ocurridos durante la vigencia del seguro que afectan dicho amparo.

7. PRIMA

EL TOMADOR pagara la prima indicada en la caratula de la péliza o por anexo, dentro del
término establecido en esta.

El pago de la prima debera hacerse en el domicilio de LA COMPANIA o en el de sus
representantes o agentes debidamente autorizados.

LA COMPANIA devenga definitivamente la parte de la prima proporcional al tiempo
corrido del riesgo. Sin embargo, en caso de que por uno o més siniestros, se agote el
limite Asegurado, la prima se entiende totalmente devengada por LA COMPANIA. Si el
agotamiento es parcial se entiende por devengada la correspondiente al valor de la
indemnizacién, sin consideracion al tiempo corrido del riesgo.

En caso que se establezca una prima minima y de dep6sito, esta podra ser ajustada al
final de la vigencia del seguro, aplicando la tasa de ajuste indicada en la cartula de la
pdliza o por anexo. Si el valor calculado de esta manera fuere mayor que la prima minima
y de depbsito, EL TOMADOR se obliga a pagar el correspondiente excedente. Si el valor
calculado fuere menor que la prima minima y de depésito, no habra Lugar a devolucion
de prima por parte de LA COMPANIA puesto que se trata de una prima minima.

8. DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO.

8.1. El Tomador esté obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que
determinan el estado del riesgo, segln la solicitud de seguro suscrita por él. La
reticencia o inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La
Compafifa, la hubieren retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular
condiciones mas onerosas, producen la nulidad relativa del seguro.

8.2. Si la declaracién no se hace con sujecion a una solicitud de seguro, la reticencia o la
inexactitud producen igual efecto si el Tomador ha encubierto por culpa, hechos o
circunstancias que impliquen agravacién objetiva del estado del riesgo.

8.3. Si la inexactitud o la reticencia provienen de error inculpable del Tomador, el
contrato no es nulo, pero La Compafiia solo esta obligada, en caso de siniestro, a
pagar un porcentaje de la prestacion asegurada, 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.

8.4. Las sanciones consagradas en esta condicion no se aplican si La Compafiia, antes de
celebrarse el contrato, conocié o debié conocer hechos o circunstancias sobre que
versan los vicios de la declaracion, o si, ya celebrado el contrato, se allana a
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subsanarlos o los acepta expresa o tacitamente.

Rescindido el contrato en los términos de esta condicién, La Compafifa tiene derecho a
retener la totalidad de la prima a titulo de pena.

9. AGRAVACION DEL RIESGO.

EL ASEGURADO o EL TOMADOR, segin el caso, estan obligados a mantener el estado del
riesgo segun lo declarado por ellos en la solicitud del seguro. En tal virtud, uno u otro
debe notificar por escrito a La Compafiia los hechos y circunstancias que sobrevienen
con posterioridad a la celebracion del contrato del seguro y que, conforme al criterio
estipulado en la "DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO “ que “El Tomador esta
obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan el estado
del riesgo, segin la solicitud de seguro suscrita por él. La reticencia o inexactitud sobre
hechos o circunstancias que, conocidos por La Compafiia, la hubieren retraido de
celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones mas onerosas, producen la
nulidad relativa del seguro, significan agravacion del riesgo.

La notificacion debe hacerse con antelacién no menor de diez (10) dias hébiles a la fecha
de la modificacion del riesgo, si esta depende del arbitrio del asegurado o tomador. Si la
modificacion es extrafia a la voluntad del Asegurado o Tomador; dentro de los diez (10)
dias habiles siguientes a aquel en que tenga conocimiento de ella, conocimiento que se
presume transcurridos treinta (30) dias habiles desde el momento de la modificacion.

Notificada la modificacion del riesgo en los términos consignados en el inciso anterior; La
Compafiia puede revocar el contrato o exigir el reajuste a que haya lugar en el valor de la
prima.

La falta de notificacion oportuna produce la terminacién del contrato. La mala fe del
Asegurado o el Tomador da derecho a La Compafiia de retener la prima no devengada.
Esta sanciéon no se aplica cuando La Compafia ha conocido oportunamente la
modificacién y consentido en ella.

10. GARANTIAS
Queda expresamente convenido que este seguro se realiza en virtud de la garantia dada
por el Asegurado de que durante su vigencia se compromete a:

10.1. Mantener los predios, los bienes y vehiculos, inherentes a su actividad, en buen
estado de conservacion y funcionamiento.

10.2. Cumplir con los respectivos reglamentos administrativos, técnicos y de ingenieria,
asi como con las especificaciones dadas por los fabricantes y constructores o por
sus representantes, respecto a la instalacién, operacion, funcionamiento y
mantenimiento de los bienes inherentes a su actividad.

10.3. Mantener en todo momento las protecciones minimas para prevenir la ocurrencia
de siniestros asegurados bajo esta pdliza o que se hayan pactado por anexo, que
sean razonables y que segln el caso se requieran de acuerdo con el sentido comn,
reglamentos administrativos y legales, normas técnicas usuales y la practica
normal.
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10.4. Atender todas las recomendaciones que sean efectuadas razonablemente por La
Compafia con el objeto de prevenir o evitar la extensiéon de dafios o perjuicios
causados a terceros.

El incumplimiento de las garantias establecidas en la presente condicion, dara lugar a los
efectos previstos en los articulos 1061 y siguientes del C. de C.

DERECHOS DE INSPECCIONES

1. La Compafiia tiene en todo tiempo el derecho de inspeccionar las propiedades y
operaciones del asegurado, pudiendo hacer la inspeccién a cualquier hora habil y por
personas debidamente autorizadas por La Compaiiia.

2. El Asegurado estd obligado a proporcionar a La Compafiia todos los detalles e
informaciones necesarios para la debida apreciacion del riesgo. La Compafiia puede
examinar los libros y registros, con el fin de efectuar comprobaciones acerca de los
datos que sirvieron de base para el calculo de la prima.

11. TERMINACION Y REVOCACION DEL SEGURO.
El presente seguro termina:

11.1. Por extincion del periodo por el cual se contrat6 si no se efectda la renovacion.

11.2. Por desaparicion del riesgo. En caso de extincién por la causal aqui anotada, si la
desaparicion del riesgo consiste en uno o mas siniestros, y se agota el limite
asequrado, LA COMPANIA tiene derecho a la totalidad de la prima correspondiente
a la vigencia completa.

11.3. Por la revocacion unilateral del contrato que efectle cualquiera de las partes.

11.4. En el momento en que el ASEGURADO sea legalmente inhabilitado para el ejercicio
de su actividad. En caso de que la inhabilidad se refiera a una o varias personas
vinculadas laboralmente o autorizas para trabajar en las instalaciones del
ASEGURADO, el seguro se terminard automaticamente para estas personas, las
cuales se consideraran excluidas de la cobertura.

Este contrato de seguro podra ser revocado unilateralmente por los contratantes. Por LA
COMPANIA, mediante noticia escrita al ASEGURADO, enviada a su Gltima direccién
conocida, con no menos de diez (10) dias de antelacion, contados a partir de la fecha del
envio; Por EL ASEGURADO, en cualquier momento, mediante aviso escrito A LA
COMPANIA

En el primer caso, la revocacion da derecho al ASEGURADO a recuperar la prima no
devengada, o sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha en que
comienza a surtir efectos la revocacion y la de vencimiento del contrato. La devolucion se
computard de igual modo, si la revocacion resulta del mutuo acuerdo de las partes.

En el segundo caso, el importe de la prima devengada y el de la devolucién se calcularan
tomando en cuenta la tarifa de seguro a corto plazo, en cuyo caso se cobraré la prima a
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prorrata para la vigencia del seguro més un recargo del 10% de la diferencia entre dicha
prima y la anual. La prima de una péliza de corto plazo no podrd aplicarse a un periodo
mas largo para obtener menor prima total.

12. CESION.
Opera de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 1106y 1107 del Cédigo de Comercio.

13. COEXISTENCIA DE SEGUROS.

EL ASEGURADO debe informar por escrito a LA COMPANIA los seguros de igual
naturaleza que contrate sobre el mismo interés y contra los mismos riesgos asegurados
bajo esta pdliza, dentro del término de diez (10) habiles dias a partir de su celebracion.

La inobservancia de esta obligacién producira la terminacién del contrato, a menos que
el valor conjunto de los seguros no exceda el valor real del interés asegurado.

En el caso de pluralidad o coexistencia de seguros, los Aseguradores deberan soportar la
indemnizacion debida al Asegurado en proporcion a la cuantia de sus respectivos
contratos, siempre que el Asegurado haya actuado de buena fe. La mala fe en la
contratacion de estos seguros produce nulidad.

14. AMBITO TERRITORIAL
Estdn amparados todos los siniestros ocurridos en el territorio delimitado en los datos
identificativos de esta pdliza “Ambito Territorial”

15. SUBROGACION

La Compafiia, por razén de cualquier indemnizacién que pague, se subrogard, por
ministerio de la Ley y hasta concurrencia de su importe, en los derechos del asegurado
contra las personas responsables del siniestro.

El Asegurado no puede renunciar en ninglin momento a sus derechos contra terceros
responsables del siniestro. El incumplimiento de esta obligacion le acarrea la pérdida del
derecho de indemnizacién.

16. COMPROMISORIA O DE ARBITRAMENTO

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un Tribunal de
Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de Arbitraje y conciliacién de la
Cémara de Comercio de Bogotd, de acuerdo con las siguientes reglas:

a.  Eltribunal estara integrado por 3 arbitros designados por las partes de comdn
acuerdo. En caso de que no fuere posible, los &rbitros seran designados por el
Centro de Arbitraje y Conciliacién de la Cdmara de Comercio de Bogot3, a solicitud
de cualquiera de las partes.

b.  Eltribunal decidira en derecho.

17. NOTIFICACIONES
Toda comunicacion a que haya lugar entre las partes con motivo de la ejecucion de las
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condiciones estipuladas en este contrato, se hace por escrito, y es prueba suficiente de la
notificacién, la constancia y fecha de recibo personal de las partes o la del envio del aviso
escrito por correo recomendado o certificado, a la Gltima direccion conocida de las
partes.

El requisito anterior no se aplica para la notificacién del siniestro a LA COMPANIA, la cual
puede hacerse por cualquier medio idéneo, incluido el escrito.

18. ACTUALIZACION DE DATOS PERSONALES

EL TOMADOR se obliga a entregar informacion veraz y verificable, actualizar por
cualquier medio escrito sus datos personales, asi como los del ASECURADO y  EL
BENEFICIARIO, por lo menos anualmente, suministrando la totalidad de los soportes
documentales exigidos segln la péliza. Esta garantia, consagra la facultad de la
aseguradora de dar por terminado el contrato de conformidad con lo previsto en el
articulo 1061 del cédigo de comercio. Cuando EL ASEGURADO (y/o BENEFICIARIO) sean
personas diferentes al TOMADCOR, la informacion relativa a aquellos sera recaudada al
momento de la presentacion de la reclamacion.

19. AUTORIZACION PARA CONSULTA Y REPORTE A CENTRALES DE RIESGO

EL TOMADOR y ASEGURADO autorizan a LA COMPANIA para que informe use y/o
consulte en las centrales de riesgos el comportamiento de sus obligaciones asi como su
informacion comercial disponible.

20. DOMICILIO
Se fija en la ciudad que figure en la carétula de la péliza, como domicilio contractual sin
perjuicio de las disposiciones procesales.

CLAUSULAS ADICIONALES

Ampliacion del plazo para aviso de siniestro

No obstante lo establecido en las condiciones generales de la péliza, la
Compafiia conviene en ampliar el plazo otorgado al asegurado para que le
comunique la ocurrencia del siniestro a 30 dias, contados a partir de la
fecha en que lo haya conocido o debido conocer.

DESIGNACION DE AJUSTADORES

Para efectos del seguro otorgado por ésta péliza, la Compafiia conviene en caso de
siniestro, amparado por la péliza, que requiera la designacién de un perito ajustador,
efectuar su contratacion de comin acuerdo con el asegurado.

Amparo automatico para nuevos predios

El amparo de la presente péliza se extiende a cubrir la Responsabilidad Civil
Extracontractual del Asegurado derivada de la posesion, uso o el mantenimiento
de nuevos predios de su propiedad o tomados en arrendamiento, en los cuales el
Asegurado desarrollara sus actividades, y por las labores u operaciones que
llevard a cabo en el ejercicio de las mismas.

Se entiende que los nuevos predios son aquellos sobre los cuales el Asegurado
adquiere el dominio y control atin después de suscribir esta péliza pero sélo
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durante su vigencia. El Asegurado debe notificar a la Compafiia cada uno de
aquellos sitios que desee tener amparados por el seguro, dentro de los
sesenta ( 60 ) dias siguientes a la fecha que adquiera el dominio o

control.

Ampliacion de términos de revocacion

Por medio del presente anexo, el cual forma parte integrante de la péliza

arriba citada, y con sujecion a las demas condiciones contenidas en ella o en
sus anexos, La Compafia, haciendo uso de la facultad prevista en el Articulo
1162 del Codigo de Comercio, conviene en modificar en favor del asegurado el
término de revocacion previsto en las condiciones generales de la péliza por el
siguiente texto.

La Compafiia podra revocar esta péliza o alguno de sus amparos adicionales en
cualquier tiempo, pero debera dar aviso al asegurado por escrito sobre esta
determinacion con una anticipacion de 60 dias calendario y 10 dias
calendario para los amparos de asonada, motin, conmocién civil o popular,
huelga y actos mal intencionados de terceros.

Ademas devolverd al asegurado la proporcion de la prima correspondiente al
tiempo que falte para el vencimiento de la péliza liquidada a prorrata. Sila
cancelacion es por parte del asegurado la liquidacién de la prima se hard a
corto plazo.

23/07/2015-1301-P-06-RCCH100 V2
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Su intermediario de seguros en Allianz Seguros

Allianz ()

DELIMA MARSH SA

NIT: 890301584
AVEAN#23N- 13
CALI

Tel. 6083170

E-mail: delima.marsh@allia2.com.co

Allianz Seguros S.A.

www.allianz.co

Cra. 13aNo.29-24

Bogota - Colombia
Conmutador: 5600600
Operador Automatico: 5600601
Fax: 56166/95/96/97/98/99

Nit. 860026182 - 5
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Empresas Allianz

Responsabilidad Civil

Condiciones del

Contrato de Seguro . . )
Profesional Clinicas y Hospitales

Péliza N°

021968943 / 0 www.allianz.co

29de Agosto  de 2016

Tomador de la Péliza

CLINICA FARALLONES SA

Estas son las condiciones de su Contrato de Seguro. Es muy importante
que las lea atentamente y verifique que sus expectativas de seguro
estan plenamente cubiertas. Para nosotros, es un placer poder
asesorarle y dar cobertura a todas sus necesidades de prevision y
aseguramiento.

Atentamente

DELIMA MARSH SA Allianz Seguros S.A.

Allianz @)







SUMARIO

PRELIMINAR........ccoovverrirurinirniisssnennssnnssssnns .4
CONDICIONES PARTICULARES........ccccocerirnericruneccsnnees 5
Capitulo | - Datos identificativos 5
CONDICIONES GENERALES...........coceveeruereruenursesursessenessenens 13
Capitulo Il - Objeto y alcance del Seguro..........ceceverevrureuene 13
Capitulo Il - Siniestros 23
Capitulo V - Cuestiones fundamentales de............cccoeuuee.. 28

caracter general



PRELIMINAR

El contrato de seguro esta integrado por la caratula de la péliza,
las condiciones generales y particulares de la misma, la solicitud
de seguro firmada por el asegurado, los formularios de
asegurabilidad y los anexos que se emitan para adicionar,
modificar, suspender, renovar o revocar la péliza.

De conformidad con el articulo 1068 del Cédigo de Comercio, la
mora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o
anexos que se expidan con fundamento en ella, producira la
terminacion automatica del contrato y dard derecho a la
Compafiia para exigir el pago de la prima devengada y de los
gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato.

La Compafifa no otorgara cobertura ni serd responsable de
pagar ningun siniestro u otorgar ningtn beneficio en la medida
en que (i) el otorgamiento de la cobertura, (ii) el pago de la
reclamacion o (iii) el otorgamiento de tal beneficio expongan a
la Compafifa a cualquier sancién, prohibicion o restriccion
contemplada en las resoluciones, leyes, directivas, reglamentos,
decisiones o cualquier norma de las Naciones Unidas, la Unién
Europea, el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, los
Estados Unidos de Ameérica o cualquier otra ley nacional o
regulacion aplicable



CONDICIONES

PARTICULARES

Capitulo|

Datos Identificativos

Datos Generales

Tomador del
Seguro:

Asegurado:

Poliza y
duracion:

Intermediario:

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227
CL9CCR 5025

CALI

Teléfono: 4878000

Email: paolaa_corream@coomeva.com.co

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227
CL9CCR5025

CALI

Teléfono: 4878000

Email: paolaa_corream@coomeva.com.co

Poliza n°: 021968943 / 0 Suplemento N°: 0
Duracion: Desde las 00:00 horas del 29/08/2016 hasta las 24:00 horas del
28/08/2017.

Importes expresados en PESO COLOMBIANO.

Renovable a partir del 28/08/2017 desde las 24:00 horas.
DELIMA MARSH SA

Clave: 1070996

AV6AN#23N- 13

CALI

NIT: 890301584

Teléfonos: 6083170 0

E-mail: delima.marsh@allia2.com.co

Identificacion del riesgo objeto del seguro

Categoria del riesgo Direccion del Riesgo
Servicios CL9CCR 5025
Descripcion Valor

Riesgo asegurado

Centros de Atencion Medica



Ambito territorial Colombia
Limite asegurado evento 2.000.000.000,00
Limite asegurado vigencia 2.000.000.000,00
Especialidad Demas médicos
Numero de medicos 261,00
Grupo B
Especialidad Deméas médicos
Numero de medicos 0,00
Grupo A

Ambito Temporal

CLAIMS MADE

Bajo la presente péliza se amparan las indemnizaciones por las reclamaciones
escritas presentadas por los terceros afectados y por primera vez al asegurado
o0 ala aseguradora durante la vigencia de la pdliza, siempre y cuando se trate
de hechos ocurridos durante la misma vigencia o dentro de las vigencias
anteriores contadas a partir de 23/06/2008 y por los cuales el

asegurado sea civilmente responsable.

Extension en el periodo de reclamos

Cléusula de extension para la denuncia de reclamos sujeta a las siguientes
condiciones:

(a) La Suma Asegurada que atendera a la totalidad de los reclamos que se
reciban dentro del periodo del endoso serd la suma en vigor para la dltima
vigencia no renovada.

(b) El Endoso dejara de ser operativo una vez se agote la Suma Asegurada o se
cumpla la vigencia de su periodo, cualquiera que ocurra primero.

El derecho a obtener este endoso esta condicionado a la no renovacion o
cancelacion de la péliza por razones diferentes a la cancelacién por no pago de
prima.

Si el Asegurado decide unilateralmente el no renovar o rescindir esta cobertura
a su vencimiento, el Asegurado tendra el derecho de comprar un endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos por una prima adicional, y bajo los
términos estipulados en esta clausula, salvo cuando el contrato se rescindiera
por falta de pago de la prima por el Asegurado, hecho que generara la pérdida
del derecho del Asegurado para la compra de tal endoso.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos dara el derecho al
Asegurado a extender, hasta un periodo méaximo de dos (2) afios, la cobertura
para los reclamos que se reciban o se formulen con posterioridad a la vigencia
de la pdliza y exclusivamente por actos médicos ocurridos durante tal periodo y
con posterioridad a la fecha de efecto de esta poliza.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos no cambiara la fecha
de vigencia de la presente péliza. Simplemente extendera el periodo durante el
cual, el Asegurado, podra poner en conocimiento del Asegurador dichos
reclamos.



Los Limites de Cobertura por Acto Médico y/o Agregado Anual contratados en el
altimo periodo de la péliza, son los mismos que regiran para el endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos, es decir, dicho endoso no alteraré la
Suma Asegurada acordada en la péliza.

A fines de obtener el endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos el
Asegurado debera hacer lo siguiente:

(a) Someter por escrito su solicitud al Asegurador.

(b) Enviar dicha solicitud dentro de los treinta (30) dias anteriores a la
finalizacion de la presente cobertura.

(c) Determinar el término de tiempo deseado para la Extension, ya sea por un
periodo de uno (1) o de dos (2) afos.

(d) Abonar al contado la prima correspondiente al endoso.

A fines de calcular la prima por el endoso para la Extension para la Denuncia
de Reclamos, el Asegurador utilizara las tarifas y condiciones existentes al
momento de requisicién del mismo por parte del Asegurado. Sin embargo, el
precio del endoso no excedera los siguientes porcentajes de la prima de la
altima péliza contratada por el Asegurado:

(a) Un (1) afio: 120%

(b) Dos (2) afios: 160%

El Asegurador mantendra vigente el endoso hasta cuando se agote la Suma
Asegurada contratada para la Gltima vigencia de la péliza, o se agote el
periodo del endoso, cualquiera que suceda primero.

Interés Asegurado

Indemnizar los perjuicios que cause el asegurado con motivo de determinada
responsabilidad civil profesional en que incurra con relacién a terceros, de acuerdo
con la ley a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de enfermeria,
laboratorio, o asimilados, prestado dentro de los predios asegurados.

Coberturas contratadas
Coberturas Limite Asegurado Evento Limite Asegurado Vigencia
1.Predios, Labores y
Operaciones 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
3.RC Patronal 100.000.000,00 300.000.000,00
10.RC. Profesional 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
35.RC Contaminaci6n
Accidental, Stbita e 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
Imprevista



Especificaciones Adicionales

Intermediarios:

Cadigo Nombre Intermediario % de Participacion
1070996 DELIMA MARSH SA 100,00
Clausulas

Beneficiario

Terceros Afectados

Actividad del Cliente
Prestacion de Servicios Médicos

CLAUSULAS & COBERTURAS ADICIONALES:

1. Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al asegurado como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria
o asimilados, bajo relacién laboral con el asegurado o autorizados por este

para trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio

de sus actividades al servicio del mismo, siempre y cuando figuren en una
relacion que se adhiere a esa pdliza, la cual forma parte de la misma.

Adicionalmente la cobertura se extiende a amparar la Responsabilidad Civil
Profesional cometida por personal médico bajo relacién laboral con el

asegurado o autorizados por este para trabajar por fuera de sus instalaciones
siempre y cuando se compruebe que estdn actuando a nombre del asegurado y que
estén dentro del territorio nacional.

2. La Responsabilidad Civil indirecta que eventualmente le corresponda al
Asegurado por actos de profesionales médicos (Médicos y Cirujanos) empleados,
no empleados (adscritos), contratistas o independientes en uso de los predios,
equipos y/o personal de apoyo del Asegurado.

3. La Responsabilidad Civil Indirecta que eventualmente le corresponda al
asegurado por actos de entidades prestadoras de servicios profesionales
médicos a nombre del asegurado. Esta péliza no se extiende a amparar dichas
entidades individualmente, las cuales deberan tener sus propias pdliza para
su proteccion en caso de verse involucrados en reclamos.

4. La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por personas que sean
miembros o que presten sus servicios para juntas o comités establecidos por el



Asegurado; por ejemplo, juntas o comités creados para la evaluacién de las
credenciales o el desempefio clinico de los profesionales médicos, o para
promover o mantener la calidad de los servicios médicos prestados por la
institucion asegurada, pero (nica y exclusivamente cuando estas personas
desempeiien las labores requeridas o solicitadas por tales juntas o comités y
cuando dicha responsabilidad civil se refiera a una acto médico desarrollado
en nombre del asegurado.

5. La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por los actos médicos de
estudiantes de pre o post grado que realicen sus practicas médicas dentro de
las instalaciones del Asegurado, habilitados por permiso/acuerdo previo por
escrito entre el Asegurado y la institucién docente y que realicen los actos
médicos bajo la supervision y control de un profesional médico vinculado a la
institucién docente

6. La responsabilidad civil profesional del asegurado como consecuencia de los
danos causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos,
quirdrgicos, dentales, drogas o medicamentos que sean necesarios para el
tratamiento y estén directamente registrados ante la autoridad competente. De
tal manera que siempre y cuando sean suministrados por el habré cobertura.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

7. Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un
dafio amparado en la péliza se entenderan cubiertos. la compaiiia sélo
reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas
de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

8. Culpa Grave: Se incluye la culpa grave de conformidad a lo establecido en el
articulo 1127 del Cdigo de Comercio.

9. Cauciones $5.000.000 Evento / $ 20.000.000 Agregado Anual

* Se concede este sublimite en relacién al proceso que se adelante como
consecuencia de un dafio amparado en la péliza

* Las cauciones seran cubiertos dentro del limite de indemnizacién y no en
adicion al mismo. El pago de tales reducira el monto del limite de
indemnizacion

* Esta cobertura se refiere al pago de la prima por la caucién.

* Este beneficio adicional se otorga sin deducible.

* Asistencia en foro Penal: En caso de accion Penal contra el Asegurado, el
Asegurador podré colaborar proporcionando al Asegurado, previo su

requerimiento por escrito,
asesoramiento juridico o de peritos o delegados técnicos. Esta colaboracion



por parte del Asegurador NO implicara la aceptacion de responsabilidad de éste
ante el Asegurado o terceros en los términos de esta cobertura. Este es un
Beneficio Adicional bajo la discrecion absoluta del Asegurador; por tanto,

éste podra decidir unilateralmente el costo y/o tiempo de su colaboracién.

Este Beneficio Adicional se otorga sin Deducible.

*Se aclara que los eventos en los cuales exista un derecho de peticion para
solicitar historias clinicas por parte de los usuarios, no son tomados como
una notificacion extrajudicial; debido a que la mayoria de los casos se hacen
para diferentes tramites como: cobrar seguro exequial, tramite de pensiones,
auxilios médicos, valoraciones de otros médicos, entre otros

No obstante lo mencionado en el clausulado de la presente péliza, se reemplaza
la Clausula de Arbitramento por el siguiente texto:

CLAUSULA DE ARBITRAMENTO MODIFICADA:

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un
Tribunal de Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de

Arbitraje y Conciliacion que las partes determinen de comun acuerdo, segin las
siguientes reglas: a. El tribunal estara integrado por tres (3) arbitros

designados por las partes de com(n acuerdo; En caso de que no fuere posible,
los &rbitros seran designados por el Centro de Arbitraje y Conciliacion

acordado de comun acuerdo entre las partes, a solicitud de cualquiera de

ellas. b. El Tribunal decidira en derecho. No obstante lo convenido aqui, las
partes acuerdan que la Clausula de Arbitramento no podré ser invocada por la
aseguradora, en aquellos casos en los cuales un tercero (damnificado) demande
al Asegurado ante cualquier jurisdiccion y éste a su vez llame en garantia a

la aseguradora. Se deja constancia que la sede de Arbitramento es la ciudad de
Cali

DEDUCIBLES: (para toda y cada pérdida)
RC PROFESIONAL:

El deducible convenido se aplicaré a cada reclamacién presentada contra el
asegurado, asi como a los gastos de defensa que se generen, con independencia
de la causa o de la razén de su presentacion, o de la existencia de una

sentencia ejecutoriada o no.

El deducible opera en exceso de (a) Las propias pélizas primarias de los
médicos y/o entidades que presten sus servicios al Asegurado, o (b) De
COP$50.000.000 toda y cada pérdida, cualquiera de (a) o (b) que sea la suma
mayor que aplique.

10% sobre el valor de la pérdida, minimo COL $ 5.000.000

DEMAS EVENTOS:
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10% sobre el valor de la pérdida, minimo $2.000.000

SUBJETIVIDADES:

La presente cotizacién se encuentra sujeta a la contratacion de la péliza de
Dafios con Allianz Seguros S.A.

Liquidacion de Primas N° de recibo: 877606097

Periodo: de 29/08/2016 a 28/08/2017
Periodicidad del pago: ANUAL

PRIMA 70.000.000,00
IVA 11.200.000,00
IMPORTE TOTAL 81.200.000,00

Servicios para el Asegurado

Para realizar de manera rapida consultas, peticiones de aclaracion, declaracion de
siniestros, solicitudes de intervencion, correcion de errores o subsanacion de
retrasos, el asegurado podra dirigirse a:

En cualquier caso

El Asesor DELIMA MARSH SA
Teléfono/s:6083170 0
También a través de su e-mail: delima.marsh@allia2.com.co

Sucursal: CALI

Urgencias y Asistencia
Linea de atencion al cliente a nivel nacional......... 018000513500
En Bogota 5941133

Desde su celular al #265
www.allianz.co

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA,
DE COLOMEIA

Si tiene inquietudes, sugerencias o desea presentar una queja, visite
www.allianz.co, enlace Atencion al cliente.

VIGILADO

1



Se hace constar expresamente que sin el pago del recibo de prima carecera de validez la

cobertura del seguro

Recibida mi copia y aceptado el
contrato en todos sus términos y
condiciones,

El Tomador

CLINICA FARALLONES SA

DELIMA MARSH SA

Representante Legal
Allianz Seguros S.A.

Aceptamos el contrato en
todos sus términosy
condiciones,

Allianz Seguros S.A.
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CONDICIONES

GENERALES

Capitulo/li
Objeto y Alcance del Seguro

CONDICIONES GENERALES

ALLIANZ SEGUROS S.A., que en lo sucesivo se denominara LA COMPANIA, con domicilio
en la ciudad de Bogoté D.C., RepUblica de Colombia, en consideracion a las declaraciones
que el TOMADOR ha hecho en la solicitud y a lo consignado en los demas documentos
suministrados por el mismo para el otorgamiento de la cobertura respectiva, los cuales se
incorporan a este contrato para todos los efectos y al pago de la prima convenida dentro
de los términos establecidos para el mismo, concede al ASEGURADO Los amparos que se
estipulan en la Seccion Primera y Segunda de este Capitulo, con sujecién a lo dispuesto
en las definiciones, limites de cobertura, términos y condiciones generales contenidos en
la presente pdlizay en la legislacion colombiana aplicable a ésta.

SECCION PRIMERA - COBERTURA BASICA
RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL

Amparo

1. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados
a terceros a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de
enfermeria, laboratorio, o asimilados, prestados durante la misma vigencia
dentro de los predios asegurados.

Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al ASEGURADO como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria o
asimilados, bajo relacién laboral con el ASEGURADO o autorizados por este para
trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio de sus
actividades al servicio del mismo.

2. La responsabilidad civil derivada de la posesion y el uso de aparatos y
tratamientos médicos con fines de diagndstico o de terapéutica, en cuanto
dichos aparatos y tratamientos estén reconocidos por la ciencia médica.

3. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO como consecuencia de los
dafos causados por el suministro de bebidas y/o alimentos, materiales médicos,
quirargicos, dentales, drogas o medicamentos, que hayan sido elaborados por el
asegurado bajo su supervisién directa o por otras personas naturales o juridicas a
quienes el asegurado haya delgado su elaboracion mediante convenio especial
que sean necesarios para el tratamiento y estén directamente registrados
mediante autoridad competente. La presente extension aplica exclusivamente
cuando dichos errores provengan de fallas del ASEGURADO en la elaboracion y
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utilizacion de férmulas, especificaciones o instrucciones incluyendo el suministro
de alimentos y bebidas a los pacientes en conexién con los servicios
profesionales descritos en el formulario o caréatula de la péliza. Lo anterior sin
perjuicio del derecho de subrogacion consignado en el capitulo V, cuestiones
fundamentales de caracter general.

4. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados
a terceros con ocasion de las cirugias reconstructivas requeridas posterior a un
accidente, enfermedad o agresién, asi como las cirugias correctivas de anomalias
congénitas y todas aquellas ordenadas por mandato legal siempre y cuando sean
destinadas a preservar la salud de la persona. En cualquiera de estos casos
quedan excluidas expresamente las reclamaciones relacionadas con el resultado
de la intervencién.

5. La responsabilidad civil extracontractual del asegurado (PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES), por los dafios causados como consecuencia de la propiedad,
posesion, uso de los predios en donde desarrolla su actividad y que aparecen en
la caratula de la pdliza como predios asegurados.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademas, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

 Silaresponsabilidad proviene de dolo o esta expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.

e Si el ASEGURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

 Sila condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el limite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcion a la cuota
que le corresponde en la indemnizacion.

e LA COMPANIA solo reconocerd como honorarios profesionales aquellos
establecidos en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa
aplicacion del deducible respectivo.

Gastos de Defensa
Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un dafio
amparado en la pdliza se entenderan cubiertos dentro del limite asegurado. LA
COMPANIA solo reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las
tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

Cauciones Judiciales

LA COMPANIA reconocera el costo de las cauciones en relacion al proceso que se
adelante como consecuencia de un dafio amparado en la péliza. Las Cauciones seran
cubiertas dentro del Limite de Indemnizacién y no en adicién al mismo. Los pagos
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realizados por este concepto reducirdn el monto del Limite de Indemnizacién. No
obstante LA COMPANIA no estara obligada a expedir dichas cauciones.

SECCION SEGUNDA- EXCLUSIONES
GENERALES

A. Salvo que esté expresamente contratada la cobertura, esta pdliza excluye la
pérdida y cualquier tipo de siniestro, dafio, costo o gasto de cualquier naturaleza
éste  fuese, que haya sido causado directa o indirectamente por las siguientes
causas:

Dolo o culpa grave del asegurado o sus representantes.

Reaccion nuclear, radiacion nuclear, contaminacién radioactiva. Riesgos
atémicos y nucleares, salvo el empleo autorizado en la medicina y en los
equipos de medicion.

Guerra internacional o civil y actos perpetrados por agentes extranjeros,
hostilidades u operaciones bélicas (sea o no declarada una guerra), rebelién y
sedicion.

Asonada segln su definicién en el cédigo penal; motin o conmocién civil o
popular; huelgas, conflictos colectivos de trabajo o suspension de hecho de
labores; actos mal intencionados de terceros que incluyen actos de cualquier
naturaleza cometidos por movimientos subversivos.

Fenémenos de la naturaleza tales como: terremoto, temblor, erupcién
volcanica, maremoto, tsunami, huracan, ciclén, tifon, tornado, tempestad,
viento, desbordamiento y alza del nivel de aguas, inundacion, lluvia, granizo,
estancacion, hundimiento del terreno, deslizamiento de tierra, caida de rocas,
aludes, y demés fuerzas de la naturaleza.

Inobservancia de disposiciones legales u érdenes de la autoridad, de normas
técnicas o de prescripciones médicas o de instrucciones y estipulaciones
contractuales.

Incumplimiento total, parcial o por mora de la obligacion principal de
convenios y contratos. Responsabilidad civil contractual.

Errores u omisiones del asegurado en el ejercicio de su actividad profesional.
Responsabilidad civil profesional.

Posesién o uso de vehiculos a motor destinados y autorizados para transitar
por la via pablica y/o provista de placa o licencia para tal fin.

Posesion o uso de embarcaciones, naves flotantes, aeronaves o naves aéreas,
riesgos relacionados a la navegacion aérea, productos para aeronaves, sus
piezas o aparatos destinados a la regulacién del trafico aéreo; riesgos
relacionados a la gestion técnica administrativa de aeropuertos, incluyendo
los riesgos de abastecimiento (por ejemplo: combustible, alimentos, etc.) y
servicios (por ejemplo: limpieza, mantenimiento), cuando en ellos no se
excluya el dafio causado por aeronaves y el dafio causado a aeronaves, sus
pasajeros o carga.

Riesgos cuya actividad principal sea la fabricacién, almacenamiento y
transporte de explosivos. Sin embargo, tales riesgos estaran incluidos cuando
se trate de una actividad secundaria e incidental del Asegurado.

Riesgos de competencias deportivas con vehiculos a motor.
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Contaminacién paulatina

Enfermedad profesional o accidente de trabajo.

Responsabilidad Civil amparable bajo las pélizas Todo Riesgo Construccién

(CAR) y Todo Riesgo Montaje (EAR).

Riesgos de extraccion, refinamiento, almacenamiento y transporte de

petréleo crudo y gas natural, incluyendo oleoductos y gasoductos; mineria

subterranea.

Trabajos submarinos.

Vibracion del suelo, debilitamiento de cimientos o bases, asentamiento,

variacion del nivel de aguas subterraneas.

Contaminacion u otras variaciones perjudiciales de aguas, atmésfera, suelos,

subsuelos, o bien por ruido.

Dafos originados por la accién paulatina de aguas.

Personas al servicio del asegurado cuando no estén en el ejercicio de sus

funciones.

Responsabilidad civil propia de los contratistas o subcontratistas al servicio

del asegurado.

Productos fabricados, entregados o suministrados por el asegurado o bien

por los trabajos ejecutados, operaciones terminadas o por cualquier otra

clase de servicios prestados, si los dafios se producen después de la entrega,

del suministro, de la ejecucién, de la terminacién, del abandono o de la

prestacion. Responsabilidad civil productos.

Retiro de productos del mercado.

Infecciones o enfermedades padecidas por el asegurado o por animales de

su propiedad.

Ensayos clinicos asi como cualquier otra Responsabilidad Civil proveniente de

experimentos, manipulacion y/o uso de genes.

Responsabilidad Civil Directores y Administradores.

La realizacién de carreras de toda indole y competencias peligrosas (Como

por ejemplo; boxeo, lucha libre y similares, asi como sus entrenamientos)

Responsabilidad Civil de productos de tabaco.

Dafos punitivos o ejemplarizantes, multas y /o sanciones

Dafios, pérdida o extravié de bienes de terceros

- Que hayan sido entregados al asegurado en calidad de arrendamiento,
depésito, custodia, cuidado, control, tenencia, comodato, préstamo, en
consignacién o a comision o

- Que hayan sido ocasionados por una actividad industrial o profesional
del asegurado sobre estos bienes (elaboracion, manipulacion,
transformacién, reparacion, transporte, examen y similares). en el caso
de bienes inmuebles rige esta exclusion solo en tanto dichos bienes, o
parte de los mismos, hayan sido objeto directo de esta actividad o

- Que el ASEGURADO tenga en su poder, sin autorizacion de la persona
que pueda legalmente disponer de dichos bienes.

Obligaciones a cargo del ASEGURADO en virtud de leyes o disposiciones

oficiales de caracter laboral, accidentes de trabajo de sus empleados,

responsabilidad civil patronal.

Reclamaciones que no sean consecuencia directa de dafios materiales o

lesiones personales. Dafios patrimoniales puros.

Reclamaciones en las que se impida, expresa o implicitamente, la debida
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tramitacién del siniestro, cuando el impedimento proceda de la victima, de
personas u 6rganos con poder publico, u otras personas, grupos u 6rganos
con poder legal, o coaccion de hecho.

Reclamaciones por siniestros ocurridos fuera del territorio de la RepUblica de
Colombia.

Reclamaciones entre las personas naturales o juridicas, que aparecen
conjuntamente mencionadas como el «ASEGURADO» en los Datos
Identificativos de la péliza o por anexo.

Asbesto

Dafos derivados de la accién paulatina de temperaturas, de gases, vapores y
humedad, dafios relacionados directa o indirectamente con rayos ionizantes
de energia.

Dafios genéticos a personas o animales.

Productos a Base de sangre.

Responsabilidad civil de instalaciones ferroviarias. Sin embargo, tales riesgos
estaran incluidos cuando se trate de una actividad secundaria e incidental del
asegurado.

B. LA COMPANIA no responde por dafios o perjuicios causados:

Al ASEGURADO asi como a sus parientes (Se entiende por parientes del
Asegurado las personas ligadas a este hasta el cuarto grado de
consanguinidad o segundo de afinidad).

A las personas a quienes se extiende la cobertura del presente seguro, asi
como a los empleados y a los socios del asegurado, a los directivos o a los
representantes legales de la persona juridica asegurada si se trata de una
sociedad.

Cuando esta pdliza opere como capa primaria o como exceso de otra péliza
de responsabilidad civil contratada por el ASEGURADO, Salvo que dicha
condicién haya sido expresamente aceptada.

C. LA COMPANIA no otorgara cobertura ni serd responsable de pagar ningin
siniestro ni de otorgar ningtn beneficio a favor de:

(i) LaRepublica Islamica de Irdn (en adelante “Irdn”) y sus autoridades publicas,
corporaciones, agencias y cualquier tipo de entidad pablica irani,

(if) Personas juridicas domiciliadas o que tengan sus oficinas registradas en Irén,

(iii) Personas juridicas domiciliadas por fuera de Irdn en el evento de que sean de
propiedad o estén controladas directa o indirectamente por cualquiera de las
entidades o personas sefaladas en los numerales (i) y (i) o por una o varias
personas naturales residente en Irany

(iv) Personas naturales o juridicas domiciliadas o con sus oficinas registradas
fuera de Irdn cuando actlen en representacion o bajo la direccion de
cualquiera de las entidades o personas sefialadas en los numerales (i), (i) y

(iii)."
EXCLUSIONES ADICIONALES RELATIVAS A LA RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL
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La cobertura de esta péliza en ningn caso ampara ni se refiere a reclamaciones:

1. Por dafios derivados del ejercicio de una profesion médica / odontolégica con fines
diferentes al diagnéstico o a la terapia.

2. Derivadas de servicios profesionales proporcionados bajo la influencia de sustancias
intoxicantes, alcohdlicas o narcéticas.

3. De personas que ejerzan actividades profesionales o cientificas en los predios
asegurados y que por el ejercicio de esa actividad se encuentren expuestas a los
riesgos de:

- Rayos o radiaciones derivadas de aparatos y materias cubiertas por esta péliza.
- Infeccién o contagio con enfermedades o agentes patégenos.

4. Originadas y/o relacionadas con fallos de tutela y fallos, donde no se declare que el
asegurado es civilmente responsable y no se fije claramente la cuantia de la
indemnizacion.

5. Derivadas de la ineficacia de cualquier tratamiento cuyo objeto sea el impedimento o
la provocacion de un embarazo o de una procreacion. Para el caso especifico del
aborto solo quedan amparados los dafos a consecuencia de una intervencién que
corresponda al cumplimiento de una obligacién legal.

6. Derivadas de dafios o perjuicios que no sean consecuencia directa de un dafio
personal o material, causado por el tratamiento de un paciente, por ejemplo
perjuicios derivados de tratamientos innecesarios, emision de dictdmenes periciales,
violacién de secreto profesional.

7. Dirigidas a la obtencién del reembolso de honorarios profesionales.

8. Por dafos causados por la aplicacion de anestesia general o mientras el paciente se
encuentre bajo anestesia general, si esta no fue aplicada por un especialista en una
clinica/hospital acreditados para esto.

9. Derivadas de la prestacion de servicios por personas que no son legalmente
habilitadas para ejercer su profesion y que no gocen de la autorizacion respectiva del
estado.

10. Contra el ASEGURADO, derivadas de la prestacion de servicios o de la atencién
médica por personas, que no tienen una relacion laboral con el asegurado o que no
estan autorizados por este para trabajar en sus instalaciones mediante convenio
especial.

11. Por cirugia plastica o estética,salvo que se trate de intervenciones de cirugia
reconstructiva amparadas en la presente péliza.

12. Por dafios genéticos o relacionadas con manipulaciones genéticas.

13. Por darios relacionados directa o indirectamente con el virus del VIH (SIDA) o
Hepatitis C.

14. Como consecuencia de la transfusion de sangre contaminada, sus componentes y/o
hemoderivados a menos que el asegurado compruebe que cumplié con todos los
requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte vigente en el momento del
tratamiento.

15. Relacionadas con la operacion de banco de sangre. En caso de transfusiones
sanguineas individuales, quedan excluidas las reclamaciones a consecuencia de la
transfusion de sangre contaminada, a menos que el asegurado compruebe que
cumpli6é con todos los requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte
vigente en el momento del tratamiento.

16. Por Gastos Médicos en los que incurra el propio asegurado.

17. En las que se verifique por parte de la compafia que el asegurado no cumpli6 con la
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obligacién de:

a. Mantener en perfectas condiciones los equipos asegurados, incluyendo la
realizacion de los servicios de mantenimiento de acuerdo con las estipulaciones de
los fabricantes; y

b. Ejercer un estricto control sobre el uso de los equipos y materiales y a adoptar las
medidas de seguridad que sean necesarias para mantenerlos en buen estado de
conservacion y funcionamiento.

OTRAS EXCLUSIONES

SECCION TERCERA - COBERTURAS ADICIONALES

Sujeto a los términos y condiciones de esta pdliza y, siempre y cuando estén estipuladas
en el Capitulo |, Seccion Datos Identificativos, las siguientes coberturas adicionales seran
otorgadas por LA COMPANIA,

Estas coberturas adicionales se amparan dentro del Limite Asegurado y hasta por el
monto del sublimite por evento/vigencia establecido en la presente péliza.

Los sublimites establecidos para las coberturas adicionales otorgadas, cuando los
hubiere, formaran parte del Limite Asequrado otorgado por LA COMPANIA bajo la péliza.

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

Descripcion: Este sequro impone a cargo de LA COMPANIA la obligacion de indemnizar
los perjuicios descritos a continuacion, que cause el ASEGURADO, con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra con relaciéon a
terceros, de acuerdo con la ley que sean consecuencia de un siniestro, imputable al
asegurado.

Dafios materiales tales como la destruccion, averia o el deterioro de una cosa.

Dafios personales tales como lesiones corporales, enfermedades, muerte.

La cobertura por lesiones personales comprende los Gastos médicos que en la
prestacion de primeros auxilios inmediatos se causen por los servicios médicos,
quirargicos, de ambulancia, de hospital, de enfermeria y de drogas provenientes de
las mismas.

Perjuicios resultantes en una pérdida econémica como consecuencia directa de los
dafios personales o materiales.

Dafio moral, Perjuicios Fisioldgicos y Dafio a la vida en relacion directamente
derivados de una lesion corporal o dafio material amparado por la péliza.

Eventos Cubiertos:

Se entiende que la cobertura del seguro comprende la responsabilidad civil
extracontractual del ASEGURADO frente a terceros, originada dentro de las actividades
declaradas y aseguradas; y que son inherentes a las actividades desarrolladas por el
mismo.

De manera que este seguro tiene como proposito el resarcimiento de la victima, la cual,
en tal virtud, se constituye en el beneficiario de la indemnizacién, sin perjuicio de las
prestaciones que se le reconozcan al asegurado.

Por lo tanto estd amparada la responsabilidad civil extracontractual imputable al
asegurado derivada de:
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La posesion, uso o el mantenimiento de los predios, de su propiedad o tomados en
arrendamiento, en los cuales el Asegurado desarrolla sus actividades normales.

Las labores u operaciones que lleva a cabo el Asegurado en el ejercicio de sus
actividades normales en relacién con:

Posesion o uso de ascensores y escaleras automaticas.

Posesion o uso de maquinaria y equipos de trabajo.

Operaciones de cargue, descargue y transporte de mercancias dentro de los predios
asegurados.

Posesién o uso de avisos y vallas para propaganda y/o publicidad

Posesion o uso de instalaciones sociales y deportivas, que se encuentren en los
predios asegurados.

Realizacion de eventos sociales organizados por el asegurado, en los predios
asegurados.

Viajes de funcionarios a cargo del asegurado, en comisién de trabajo, dentro del
territorio nacional.

Participacion del asegurado en ferias y exposiciones nacionales.

Vigilancia de los predios asegurados.

Posesion o uso de depdsitos, tanques y tuberfas dentro de sus predios.

Labores y operaciones de sus empleados en el ejercicio de las actividades normales
del Asegurado.

Posesion o utilizacién de cafeterfas, casinos y restaurantes para uso de sus
empleados, dentro de los predios asegurados.

Incendio y/o explosion.

Bienes bajo cuidado, tenencia y control, se amparan los dafios causados a terceros
con los bienes més no los dafios sufridos por los mismos.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademas, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

Sila responsabilidad proviene de dolo o esta expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.

Si el ASECURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

Si la condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el limite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcion a la cuota que
le corresponde en la indemnizacién.

LA COMPANIA solo reconoceré como honorarios profesionales aquellos establecidos
en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacién
del deducible respectivo.

Cauciones Judiciales

LA COMPANIA reconocera el costo de las cauciones en relacion al proceso que se
adelante como consecuencia de un dafio amparado en la péliza. Las Cauciones seran
cubiertas dentro del Limite de Indemnizacién y no en adicion al mismo. Los pagos
realizados por este concepto reduciran el monto del Limite de Indemnizacién. No
obstante LA COMPANIA no estaré obligada a expedir dichas cauciones.
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RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL

Amparo

Este amparo impone a cargo de LA COMPANIA la obligacién de indemnizar, hasta el valor
asegurado indicado en los Datos Identificativos de la pdliza, perjuicios que cause el
ASEGURADO con motivo de determinada responsabilidad civil extracontractual en que
incurra por muerte o lesiones corporales de sus empleados como consecuencia directa
de accidentes de trabajo.

La cobertura del presente anexo opera Unica y exclusivamente en exceso de las
prestaciones laborales sefialadas para tales eventos, de conformidad con el Articulo 216
del Codigo Sustantivo del Trabajo, en el exceso del Seguro Social, en exceso del Seguro
Obligatorio de Accidentes de Trénsito, y aln en exceso de cualquier otro seguro
individual o colectivo de los empleados.

Exclusiones:

LA COMPANIA no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente

por y/o como consecuencia de:

1. Enfermedades profesionales, endémicas o epidémicas.

2. Accidentes de trabajo que hayan sido provocados deliberadamente o por culpa grave
del empleado.

Este amparo opera de conformidad con las siguientes estipulaciones:

Definiciones

Para todos los efectos de este amparo y donde quiera que ellos aparezcan, los términos

que se indican a continuacion tienen el siguiente significado.

1. Accidente de Trabajo: Es todo siniestro acaecido en forma accidental, sibita e
imprevista, ocurrido durante la vigencia de esta péliza, que sobreviene durante el
desarrollo de las funciones laborales asignadas legal y contractualmente al empleado,
y que le produce la muerte, una lesién corporal o perturbacion funcional.

2. Empleado: Es toda persona que mediante contrato de trabajo presta al Asegurado un
servicio personal, remunerado y bajo su dependencia o subordinacién, y mientras se
encuentra en el desempefio de las labores de su cargo.

3. Enfermedad Profesional: Estado patoldgico que sobreviene como consecuencia de la
clase de trabajo que desempefa el empleado o del medio en que se ha visto
precisado a trabajar, bien sea determinada por agentes fisicos o biolégicos.

4. Enfermedad Endémica: Enfermedad infectocontagiosa que reina en una
determinada regioén.

5. Enfermedad Epidémica: Enfermedad infectocontagiosa a escala local, regional e
incluso mundial, que a través de su extensién puede afectar repentinamente a los
individuos de una zona geogréfica.

RESPONSABILIDAD CIVIL CONTAMINACION ACCIDENTAL

Amparo

Se cubre los perjuicios patrimoniales que cause EL ASEGURADO con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra por la variacion

accidental, stbita e imprevista de la composicion del, agua, del aire, del suelo o del
subsuelo, o bien por ruido, siempre y cuando sea consecuencia de un hecho externo de
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caracter accidental, sibito e imprevisto, imputable al asegurado, ocurrido durante la
vigencia de la péliza.

Exclusiones

La compafifa no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente por

y/o como consecuencia de:

1. Contaminacién paulatina o gradual, asi como contaminacién que no provenga de un
evento accidental, sUbito e imprevisto.

2. Inobservancia de instrucciones o recomendaciones para la inspeccién, control o
mantenimiento dadas por los fabricantes de articulos o instalaciones relacionadas con
la prevencion o el control de la contaminacién del medio ambiente, asi como por
cualquier autoridad competente.

3. Omision de las reparaciones necesarias de los artefactos o instalaciones arriba
mencionados.

4. La inobservancia de leyes, normas, resoluciones y decretos de las autoridades u
organismos publicos, para la proteccién del medio ambiente y para la prevencién de la
contaminacién ambiental.

5. Aguas negras, basuras o substancias residuales.

6. Dioxinas, clorofenoles o cualquier producto que los contenga.

LA COMPANIA no responde por:

1. Dafios ecolégicos.

2. Gastos incurridos por el asegurado con el fin de prevenir, neutralizar o aminorar
dafios a terceros a consecuencia de cualquier tipo de contaminacién cubierta o
excluida por esta poliza.
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Capitulo llI

Siniestros
OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO.

El Asegurado esta obligado a dar noticia a La Compafia de la ocurrencia de un siniestro,
dentro de los tres (3) dias hébiles siguientes a la fecha de que lo haya conocido o debido
conocer. Si contra el Asegurado se inicia algin proceso judicial por la ocurrencia de un
siniestro, debe de igual modo dar aviso a La Compariia aunque ya lo haya dado respecto a
la ocurrencia del mismo siniestro. Igual obligacién corresponde al Asegurado cuando
recibe reclamacién de terceros por algin siniestro. La Compafiia no puede alegar el
retardo o la omisién si, dentro del mismo plazo, intervienen en las operaciones de
salvamento o de comprobacién del siniestro.

Ocurrido un siniestro, el Asegurado estd obligado a evitar su extension y propagacion, y a
proveer el salvamento de los bienes y/o el auxilio de las personas afectadas. Queda
igualmente obligado a tomar las providencias aconsejables tendientes a evitar la
agravacion de los dafios o perjuicios. La Compafiia se haré cargo, dentro de las normas
que regulan el importe de la indemnizacién, de los gastos razonables en que ocurra el
asegurado en cumplimiento de tales obligaciones.

El Asegurado esté obligado a colaborar en su defensa, a otorgar los documentos y a
concurrir a las citaciones que la ley o la autoridad le exija; a hacerse presente en todas las
diligencias encaminadas a establecer el monto de los perjuicios y a ajustar la pérdida
cuando la ley; la autoridad o La Compafiia se lo exija.

El Asegurado esta obligado a observar la mejor diligencia a fin de evitar otras causas que
puedan dar origen a reclamaciones. Igualmente estad obligado a atender todas las
instrucciones e indicaciones que La Compafiia le de para los mismos fines.

El Asegurado debe hacer todo lo que esté a su alcance para permitir a La Compafiia el
ejercicio de los derechos derivados de la subrogacion.

Si el Asegurado incumple cualquiera de las obligaciones que le corresponden en virtud
de esta condicién, La Compania puede deducir de la indemnizacién el valor de los
perjuicios que le cause dicho incumplimiento. La mala fe del Asegurado o del
beneficiario en la reclamacién o comprobacién del derecho al pago de determinado
siniestro, causa la pérdida de tal derecho.

RECLAMACION.

Corresponde al Asegurado demostrar la ocurrencia del siniestro, asi como la cuantia de la
pérdida. Sin perjuicio de la libertad probatoria que le asiste en virtud de articulo 1077 del
Cédigo de Comercio, el Asegurado debe aportar como sustento a la reclamacién los
documentos que La Compafiia razonablemente le exija, tales como pero no limitados a:
detalles, libros, facturas, documentos justificativos y cualesquiera informes que se le

23



requieran en relacion con la reclamacién, como también, facilitar la atencion de
cualquier demanda, asistir a las audiencias y procesos judiciales a que haya lugar,
suministrar pruebas, conseguir si es posible la asistencia de testigos y prestar toda
colaboracién necesaria en el curso de tales procesos judiciales.

FACULTADES DE LA COMPANIA EN CASO DE SINIESTRO.
Ocurrido el siniestro, La Compafiia esta facultada para lo siguiente:

Entrar en los predios o sitios en que ocurrié el siniestro, a fin de verificar o
determinar su causa o extension.

Inspeccionar, examinar, clasificar, avaluar y trasladar de comdn acuerdo con el
Asegurado, los bienes que hayan resultado afectados en el siniestro.
Pagar la indemnizacion en dinero, o mediante la reposicién, reparacién o
reconstruccion de la cosa afectada, a opcién de La Compafifa.
La Compafiia tiene derecho a transigir o desistir asi como de realizar todo lo
conducente para disminuir el monto de la responsabilidad a su cargo y para evitar
que se agrave el siniestro.
La Companiia tiene derecho a tomar las medidas que le parezcan convenientes para
liquidar o reducir una reclamacién en nombre del Asegurado.
La Compania se beneficia con todos los derechos, excepciones y acciones que
favorecen al Asegurado y se libera de responsabilidad en la misma proporcion en
que se libera el Asegurado.
La Compania tiene derecho de verificar las condiciones del riesgo y de sus
modificaciones, y de cobrar las primas reajustadas a que hay lugar.

Si por acto u omision del Asegurado se desmejoran los derechos de La Compafifa, ésta no
tiene mas responsabilidad que la que le correspondié al Asegurado en el momento de
ocurrir el siniestro conforme a las estipulaciones de este seguro.

PROHIBICIONES AL ASEGURADO Y PERDIDA DEL DERECHO.

El Asegurado no puede sin consentimiento previo y escrito de La Compafiia aceptar
responsabilidades, desistir, transigir, ni hacer cesién de derechos derivados de este
seguro, so pena de perder todo derecho bajo esta péliza.

Tampoco puede incurrir en gastos, a menos que obre por cuenta propia, con excepcién
de los razonables y necesarios para prestar auxilios médicos, quirdrgicos, de enfermeria,
de ambulancia y hospitalizacién, inmediatos a la ocurrencia de un siniestro, y de aquellos
encaminados a impedir la agravacién de un dafio.

Asi mismo le esta prohibido impedir o dificultar la intervencién de La Compafiia en la
investigacion de un siniestro o en el ajuste de las pérdidas.

La Compaiia estd relevada de toda responsabilidad y el beneficiario pierde todo derecho
a laindemnizacion en cualquiera de los siguientes casos:

Si en cualquier tiempo se emplean engafosa o dolosamente medios o documentos
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por el Tomador, Asegurado o Beneficiario, o por terceras personas que obren por
cuenta suya 0 con su consentimiento, para sustentar una reclamacion o para derivar
beneficio del seguro que esta péliza ampara.

Por omisién maliciosa por parte del Asegurado de su obligacién de declarar a La
Compafifa conjuntamente con la noticia del siniestro, los seguros coexistentes sobre el
mismo interés Asegurado y contra el mismo riesgo.

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

DEDUCIBLE.

El deducible convenido para esta cobertura se aplicara a cada reclamacion
presentada contra el ASEGURADO asi como a los gastos de defensa que se
generen, con independencia de la causa o de la razén de su presentacion, o
de la existencia de una sentencia ejecutoriada o no.

PAGO DE LA INDEMNIZACION.

La Compafiia pagara indemnizaciones correspondientes a siniestros amparados bajo esta
pbliza o por sus anexos, Gnicamente en los siguientes casos:

Cuando se le demuestra plenamente por parte del asegurado o de la victima, su
responsabilidad a través de medios probatorios idoneos; asi como la cuantia del
perjuicio causado.

Cuando se realiza, con autorizacion previa de La Compafifa, un acuerdo entre el
Asegurado y la victima o sus causahabientes, mediante el cual se establecen las
sumas definitivas que el primero debe pagar al sequndo o segundos, por concepto
de toda indemnizacioén.

Cuando La Compania realiza un convenio con la victima o sus causahabientes,
mediante el cual éstos liberan de toda responsabilidad al Asegurado.

Cuando existe una sentencia judicial o laudo arbitral debidamente ejecutoriados.

Si el Asegurado debe pagar una renta al damnificado y el valor capitalizado de ésta
excede el valor del limite asegurado o el remanente una vez deducidas otras
indemnizaciones, tal renta se paga en la proporcién que existe entre el limite asegurado
o suremanente y el valor capitalizado de la renta.

Si el Asegurado, como consecuencia de alguna situacion distinta, obtiene el derecho de
pedir la eliminacién o disminucién en el monto de la renta, estd obligado a que sea La
Compafiia la que ejerza tal derecho.

En el caso que algln arreglo convenido por La Compafiia no llegue a concretarse por
culpa del asegurado, La Compafiia queda liberada de su obligacién de indemnizar.

REDUCCION DEL LIMITE ASEGURADO.

El limite asegurado por la presente poéliza se entiende reducido desde el momento del
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siniestro en el importe de la indemnizacién pagada por La Compafifa. Por lo tanto, la
responsabilidad de La Compafifa por uno o mas siniestros ocurridos durante el periodo
de vigencia del seguro, no excedera en total el limite asegurado.

De igual manera se aplica el mismo concepto cuando se trate de sublimites.
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Capitulo V

Cuestiones fundamentales de caracter general

DEFINICIONES.
Para todos los efectos de este seqguro, y donde quiera que ellos aparecen, los términos
que se indican a continuacion tienen el siguiente significado:

1. ASEGURADO: Es la persona natural o juridica bajo esa denominacion figura en la
caratula de esta pdliza o por anexo. Ademas de éste, todos los funcionarios a su
servicio, mientras se encuentran en el desempefio de las labores a su cargo, pero
Gnicamente con respecto a su responsabilidad como tal.

2. BENEFICIARIO: es el damnificado o victima. Es el tercero victima del perjuicio
patrimonial causado por el Asegurado.

3. VIGENCIA: donde es el periodo comprendido entre las fechas de iniciacion y la
terminacién del amparo que brinda el seguro, las cuales aparecen sefialadas en la
caratula de esta p6liza o por anexo.

4. RECLAMACION:
En Modalidad CLAIMS MADE

Cualquier comunicacién o requerimiento por escrito en peticion de
resarcimiento o demanda judicial que se presente reclamando la indemnizacion
de perjuicios, por una causa que le sea imputable al asegurado

5. SINIESTRO:
En Modalidad CLAIMS MADE
Es toda Reclamacién presentada por primera vez al asegurado o a la aseguradora
durante la Vigencia de la pdliza, resultante de un hecho dafioso por el que se le
imputa responsabilidad al asegurado ocurrido dentro de la vigencia de la péliza o
del periodo de retroactividad acordado en la misma.

6. LIMITE ASEGURADO.

La suma indicada los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
vigencia» es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por todos los siniestros ocurridos durante la vigencia del seguro. En
ningln caso y por ningdn motivo la responsabilidad de LA COMPANIA puede exceder
este limite durante la vigencia, aunque durante el mismo perfodo ocurran uno o mas
siniestros.

La suma indicada en los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
eventon es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y

perjuicios causados por el mismo siniestro.

Cuando en los Datos Identificativos de esta p6liza o por anexo se indica un sublimite para
un determinado amparo por vigencia, tal sublimite es el limite maximo de la
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indemnizacién por todos los dafios y perjuicios causados por todos los siniestros
ocurridos durante la vigencia del seguro que afectan dicho amparo.

7. PRIMA

EL TOMADOR pagaré la prima indicada en la caratula de la péliza o por anexo, dentro del
término establecido en esta.

El pago de la prima debera hacerse en el domicilio de LA COMPANIA o en el de sus
representantes o agentes debidamente autorizados.

LA COMPANIA devenga definitivamente la parte de la prima proporcional al tiempo
corrido del riesgo. Sin embargo, en caso de que por uno o mas siniestros, se agote el
limite Asegurado, la prima se entiende totalmente devengada por LA COMPANIA. Si el
agotamiento es parcial se entiende por devengada la correspondiente al valor de la
indemnizacion, sin consideracion al tiempo corrido del riesgo.

En caso que se establezca una prima minima y de depdsito, esta podra ser ajustada al
final de la vigencia del seguro, aplicando la tasa de ajuste indicada en la caratula de la
pdliza o por anexo. Si el valor calculado de esta manera fuere mayor que la prima minima
y de depésito, EL TOMADOR se obliga a pagar el correspondiente excedente. Si el valor
calculado fuere menor que la prima minima y de depésito, no habra Lugar a devolucion
de prima por parte de LA COMPANIA puesto que se trata de una prima minima.

8. DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO.

8.1. El Tomador esta obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que
determinan el estado del riesgo, segin la solicitud de seguro suscrita por él. La
reticencia o inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La
Compafiia, la hubieren retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular
condiciones mas onerosas, producen la nulidad relativa del seguro.

8.2. Si la declaracién no se hace con sujecién a una solicitud de seguro, la reticencia o la
inexactitud producen igual efecto si el Tomador ha encubierto por culpa, hechos o
circunstancias que impliquen agravacion objetiva del estado del riesgo.

8.3. Si la inexactitud o la reticencia provienen de error inculpable del Tomador, el
contrato no es nulo, pero La Compafiia solo estd obligada, en caso de siniestro, a
pagar un porcentaje de la prestacién asegurada, 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.

8.4. Las sanciones consagradas en esta condicién no se aplican si La Compafiia, antes de
celebrarse el contrato, conoci6 o debié conocer hechos o circunstancias sobre que
versan los vicios de la declaracion, o si, ya celebrado el contrato, se allana a
subsanarlos o los acepta expresa o tacitamente.

Rescindido el contrato en los términos de esta condicién, La Compafifa tiene derecho a
retener la totalidad de la prima a titulo de pena.
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9. AGRAVACION DEL RIESGO.

EL ASEGURADO o EL TOMADOR, segin el caso, estan obligados a mantener el estado del
riesgo segun lo declarado por ellos en la solicitud del seguro. En tal virtud, uno u otro
debe notificar por escrito a La Compafiia los hechos y circunstancias que sobrevienen
con posterioridad a la celebracién del contrato del sequro y que, conforme al criterio
estipulado en la “DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO “ que “El Tomador esta
obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan el estado
del riesgo, segin la solicitud de seguro suscrita por él. La reticencia o inexactitud sobre
hechos o circunstancias que, conocidos por La Compafifa, la hubieren retraido de
celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones més onerosas, producen la
nulidad relativa del seguro, significan agravacion del riesgo.

La notificacion debe hacerse con antelacion no menor de diez (10) dias hébiles a la fecha
de la modificacion del riesgo, si esta depende del arbitrio del asegurado o tomador. Si la
modificacién es extrafia a la voluntad del Asegurado o Tomador; dentro de los diez (10)
dias hébiles siguientes a aquel en que tenga conocimiento de ella, conocimiento que se
presume transcurridos treinta (30) dias habiles desde el momento de la modificacion.

Notificada la modificacién del riesgo en los términos consignados en el inciso anterior; La
Compafia puede revocar el contrato o exigir el reajuste a que haya lugar en el valor de la
prima.

La falta de notificacién oportuna produce la terminacién del contrato. La mala fe del
Asegurado o el Tomador da derecho a La Compafiia de retener la prima no devengada.
Esta sancion no se aplica cuando La Compafia ha conocido oportunamente la
modificacién y consentido en ella.

10. GARANTIAS
Queda expresamente convenido que este seguro se realiza en virtud de la garantia dada
por el Asegurado de que durante su vigencia se compromete a:

10.1. Mantener los predios, los bienes y vehiculos, inherentes a su actividad, en buen
estado de conservacién y funcionamiento.

10.2. Cumplir con los respectivos reglamentos administrativos, técnicos y de ingenieria,
asi como con las especificaciones dadas por los fabricantes y constructores o por
sus representantes, respecto a la instalacion, operacion, funcionamiento y
mantenimiento de los bienes inherentes a su actividad.

10.3. Mantener en todo momento las protecciones minimas para prevenir la ocurrencia
de siniestros asegurados bajo esta péliza o que se hayan pactado por anexo, que
sean razonables y que segun el caso se requieran de acuerdo con el sentido coman,
reglamentos administrativos y legales, normas técnicas usuales y la practica
normal.

10.4. Atender todas las recomendaciones que sean efectuadas razonablemente por La
Compafiia con el objeto de prevenir o evitar la extensién de dafios o perjuicios
causados a terceros.

El incumplimiento de las garantias establecidas en la presente condicién, dard lugar a los
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efectos previstos en los articulos 1061 y siguientes del C. de C.

DERECHOS DE INSPECCIONES

1. La Compafiia tiene en todo tiempo el derecho de inspeccionar las propiedades y
operaciones del asegurado, pudiendo hacer la inspeccién a cualquier hora héabil y por
personas debidamente autorizadas por La Compaiiia.

2. El Asegurado estd obligado a proporcionar a La Compafia todos los detalles e
informaciones necesarios para la debida apreciacion del riesgo. La Compafiia puede
examinar los libros y registros, con el fin de efectuar comprobaciones acerca de los
datos que sirvieron de base para el calculo de la prima.

11. TERMINACION Y REVOCACION DEL SEGURO.
El presente seguro termina:

11.1. Por extincion del periodo por el cual se contrat6 si no se efectda la renovacion.

11.2. Por desaparicion del riesgo. En caso de extincién por la causal aqui anotada, si la
desaparicion del riesgo consiste en uno o mas siniestros, y se agota el limite
asequrado, LA COMPANIA tiene derecho a la totalidad de la prima correspondiente
a la vigencia completa.

11.3. Por la revocacion unilateral del contrato que efectle cualquiera de las partes.

11.4. En el momento en que el ASEGURADO sea legalmente inhabilitado para el ejercicio
de su actividad. En caso de que la inhabilidad se refiera a una o varias personas
vinculadas laboralmente o autorizas para trabajar en las instalaciones del
ASEGURADQO, el seguro se terminaré automaticamente para estas personas, las
cuales se consideraran excluidas de la cobertura.

Este contrato de seguro podra ser revocado unilateralmente por los contratantes. Por LA
COMPANIA, mediante noticia escrita al ASEGURADO, enviada a su Gltima direccién
conocida, con no menos de diez (10) dias de antelacion, contados a partir de la fecha del
envio; Por EL ASEGURADO, en cualquier momento, mediante aviso escrito A LA
COMPANIA

En el primer caso, la revocacion da derecho al ASEGURADO a recuperar la prima no
devengada, o sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha en que
comienza a surtir efectos la revocacion y la de vencimiento del contrato. La devolucion se
computard de igual modo, si la revocacion resulta del mutuo acuerdo de las partes.

En el sequndo caso, el importe de la prima devengada y el de la devolucion se calcularan
tomando en cuenta la tarifa de sequro a corto plazo, en cuyo caso se cobrard la prima a
prorrata para la vigencia del sequro mas un recargo del 10% de la diferencia entre dicha
prima y la anual. La prima de una péliza de corto plazo no podré aplicarse a un periodo
mas largo para obtener menor prima total.

12. CESION.
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Opera de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 1106 y 1107 del Cédigo de Comercio.

13. COEXISTENCIA DE SEGUROS.

EL ASEGURADO debe informar por escrito a LA COMPANIA los sequros de igual
naturaleza que contrate sobre el mismo interés y contra los mismos riesgos asegurados
bajo esta péliza, dentro del término de diez (10) habiles dias a partir de su celebracion.

La inobservancia de esta obligacion producira la terminacion del contrato, a menos que
el valor conjunto de los seguros no exceda el valor real del interés asegurado.

En el caso de pluralidad o coexistencia de seguros, los Aseguradores deberan soportar la
indemnizacién debida al Asegurado en proporcién a la cuantia de sus respectivos
contratos, siempre que el Asegurado haya actuado de buena fe. La mala fe en la
contratacion de estos seguros produce nulidad.

14. AMBITO TERRITORIAL
Estan amparados todos los siniestros ocurridos en el territorio delimitado en los datos
identificativos de esta pdliza “Ambito Territorial”

15. SUBROGACION

La Compafia, por razén de cualquier indemnizacion que pague, se subrogara, por
ministerio de la Ley y hasta concurrencia de su importe, en los derechos del asegurado
contra las personas responsables del siniestro.

El Asegurado no puede renunciar en ninglin momento a sus derechos contra terceros
responsables del siniestro. El incumplimiento de esta obligacién le acarrea la pérdida del
derecho de indemnizacion.

16. COMPROMISORIA O DE ARBITRAMENTO

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un Tribunal de
Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de Arbitraje y conciliacién de la
Camara de Comercio de Bogot4, de acuerdo con las siguientes reglas:

a.  Eltribunal estard integrado por 3 rbitros designados por las partes de comin
acuerdo. En caso de que no fuere posible, los arbitros seran designados por el
Centro de Arbitraje y Conciliacién de la Cdmara de Comercio de Bogots, a solicitud
de cualquiera de las partes.

b.  Eltribunal decidira en derecho.

17. NOTIFICACIONES

Toda comunicacién a que haya lugar entre las partes con motivo de la ejecucion de las
condiciones estipuladas en este contrato, se hace por escrito, y es prueba suficiente de la
notificacion, la constancia y fecha de recibo personal de las partes o la del envio del aviso
escrito por correo recomendado o certificado, a la Gltima direccién conocida de las
partes.
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El requisito anterior no se aplica para la notificacién del siniestro a LA COMPANIA, la cual
puede hacerse por cualquier medio idéneo, incluido el escrito.

18. ACTUALIZACION DE DATOS PERSONALES

EL TOMADOR se obliga a entregar informacién veraz y verificable, actualizar por
cualquier medio escrito sus datos personales, asi como los del ASECURADO y  EL
BENEFICIARIO, por lo menos anualmente, suministrando la totalidad de los soportes
documentales exigidos segln la péliza. Esta garantia, consagra la facultad de la
aseguradora de dar por terminado el contrato de conformidad con lo previsto en el
articulo 1061 del codigo de comercio. Cuando EL ASEGURADO (y/o BENEFICIARIO) sean
personas diferentes al TOMADOR, la informacion relativa a aquellos seré recaudada al
momento de la presentacion de la reclamacion.

19. AUTORIZACION PARA CONSULTA Y REPORTE A CENTRALES DE RIESGO

EL TOMADOR y ASEGURADO autorizan a LA COMPANIA para que informe use y/o
consulte en las centrales de riesgos el comportamiento de sus obligaciones asi como su
informacién comercial disponible.

20. DOMICILIO
Se fija en la ciudad que figure en la caratula de la péliza, como domicilio contractual sin
perjuicio de las disposiciones procesales.

CLAUSULAS ADICIONALES

Ampliacion del plazo para aviso de siniestro

No obstante lo establecido en las condiciones generales de la péliza, la
Compafiia conviene en ampliar el plazo otorgado al asegurado para que le
comunique la ocurrencia del siniestro a 30 dias, contados a partir de la
fecha en que lo haya conocido o debido conocer.

DESIGNACION DE AJUSTADORES

Para efectos del seguro otorgado por ésta péliza, la Compafia conviene en caso de
siniestro, amparado por la péliza, que requiera la designacién de un perito ajustador,
efectuar su contratacién de comun acuerdo con el asegurado.

Amparo automatico para nuevos predios

El amparo de la presente péliza se extiende a cubrir la Responsabilidad Civil
Extracontractual del Asegurado derivada de la posesion, uso o el mantenimiento
de nuevos predios de su propiedad o tomados en arrendamiento, en los cuales el
Asegurado desarrollara sus actividades, y por las labores u operaciones que
llevard a cabo en el ejercicio de las mismas.

Se entiende que los nuevos predios son aquellos sobre los cuales el Asegurado
adquiere el dominio y control aiin después de suscribir esta péliza pero sélo
durante su vigencia. El Asegurado debe notificar a la Compafiia cada uno de
aquellos sitios que desee tener amparados por el seguro, dentro de los

sesenta (60 ) dias siguientes a la fecha que adquiera el dominio o

control.

Ampliacion de términos de revocacion
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Por medio del presente anexo, el cual forma parte integrante de la péliza

arriba citada, y con sujecion a las demas condiciones contenidasenellaoen
sus anexos, La Compafia, haciendo uso de la facultad prevista en el Articulo
1162 del Cédigo de Comercio, conviene en modificar en favor del asegurado el
término de revocacion previsto en las condiciones generales de la péliza por el
siguiente texto.

La Compafiia podréa revocar esta péliza o alguno de sus amparos adicionales en
cualquier tiempo, pero debera dar aviso al asegurado por escrito sobre esta
determinacion con una anticipacién de 60 dias calendario y 10 dias
calendario para los amparos de asonada, motin, conmocion civil o popular,
huelga y actos mal intencionados de terceros.

Ademas devolvera al asegurado la proporcion de la prima correspondiente al
tiempo que falte para el vencimiento de la péliza liquidada a prorrata. Sila
cancelacion es por parte del asegurado la liquidacién de la prima se hara a
corto plazo.

23/07/2015-1301-P-06-RCCH100 V2
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Su intermediario de seguros en Allianz Seguros

Allianz ()

DELIMA MARSH SA

NIT: 890301584
AVEAN#23N- 13
CALI

Tel. 6083170

E-mail: delima.marsh@allia2.com.co

Allianz Seguros S.A.

www.allianz.co

Cra. 13aNo.29-24

Bogota - Colombia
Conmutador: 5600600
Operador Automatico: 5600601
Fax: 56166/95/96/97/98/99

Nit. 860026182 - 5

30-08-2016 01:37:24 031011002220100C0O52 CE00127 1070996



Empresas Allianz

Responsabilidad Civil

Condiciones del

Contrato de Seguro . . )
Profesional Clinicas y Hospitales

Péliza N°

022144553 / 0 www.allianz.co

30de Agosto  de 2017

Tomador de la Péliza

CLINICA FARALLONES SA

Estas son las condiciones de su Contrato de Seguro. Es muy importante
que las lea atentamente y verifique que sus expectativas de seguro estan
plenamente cubiertas. Para nosotros, es un placer poder asesorarle y dar
cobertura a todas sus necesidades de prevision y aseguramiento.

Atentamente

DELIMA MARSH SA Allianz Seguros S.A.

Allianz @)
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PRELIMINAR

El contrato de seguro esta integrado por la caratula de la péliza,
las condiciones generales y particulares de la misma, la solicitud
de seguro firmada por el asegurado, los formularios de
asegurabilidad y los anexos que se emitan para adicionar,
modificar, suspender, renovar o revocar la péliza.

De conformidad con el articulo 1068 del Cédigo de Comercio, la
mora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o
anexos que se expidan con fundamento en ella, producira la
terminacion automatica del contrato y dard derecho a la
Compafiia para exigir el pago de la prima devengada y de los
gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato.

La Compafifa no otorgara cobertura ni serd responsable de
pagar ningun siniestro u otorgar ningtn beneficio en la medida
en que (i) el otorgamiento de la cobertura, (ii) el pago de la
reclamacion o (iii) el otorgamiento de tal beneficio expongan a
la Compafifa a cualquier sancién, prohibicion o restriccion
contemplada en las resoluciones, leyes, directivas, reglamentos,
decisiones o cualquier norma de las Naciones Unidas, la Unién
Europea, el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, los
Estados Unidos de Ameérica o cualquier otra ley nacional o
regulacion aplicable



CONDICIONES

PARTICULARES

Capitulo|
Datos Identificativos

Datos Generales

Tomador del
Seguro:

Asegurado:

Péliza y
duracion:

Intermediario:

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227
CL9CCR5025

CALI

Teléfono: 4878000

Email: paolaa_corream@coomeva.com.co

CLINICA FARALLONES SA  NIT: 8002124227
CL9CCR5025

CALI

Teléfono: 4878000

Email: paolaa_corream@coomeva.com.co

Péliza n°: 022144553 / 0
Duracion: Desde las 00:00 horas del 29/08/2017 hasta las 24:00 horas del
28/08/2018.

Importes expresados en PESO COLOMBIANO.

Renovable a partir del 28/08/2018 desde las 24:00 horas.
DELIMA MARSH SA

Clave: 1070996

AV6AN#23N- 13

CALI

NIT: 8903015840

Teléfonos: 6083170 0

E-mail: delima.marsh@allia2.com.co

Identificacion del riesgo objeto del seguro

Categoria del riesgo Direccion del Riesgo

Servicios CL9CCR5025

Descripcion Valor
Riesgo asegurado Centros de Atencion Medica

Ambito territorial

Colombia



Limite asegurado evento 2.000.000.000,00
Limite asegurado vigencia 2.000.000.000,00
Especialidad Deméas médicos
Numero de medicos 347,00
Grupo B
Especialidad Deméas médicos
Numero de medicos 0,00
Grupo A

Ambito Temporal

CLAIMS MADE

Bajo la presente péliza se amparan las indemnizaciones por las reclamaciones
escritas presentadas por los terceros afectados y por primera vez al asegurado
o a la aseguradora durante la vigencia de la pdliza, siempre y cuando se trate
de hechos ocurridos durante la misma vigencia o dentro de las vigencias
anteriores contadas a partir de 23/06/2008 y por los cuales el

asegurado sea civilmente responsable.

Extension en el periodo de reclamos

Clausula de extension para la denuncia de reclamos sujeta a las siguientes
condiciones:

(a) La Suma Asegurada que atendera a la totalidad de los reclamos que se
reciban dentro del periodo del endoso sera la suma en vigor para la Gltima
vigencia no renovada.

(b) El Endoso dejara de ser operativo una vez se agote la Suma Asegurada o se
cumpla la vigencia de su periodo, cualquiera que ocurra primero.

El derecho a obtener este endoso esta condicionado a la no renovacién o
cancelacion de la péliza por razones diferentes a la cancelacién por no pago de
prima.

Si el Asegurado decide unilateralmente el no renovar o rescindir esta cobertura
a su vencimiento, el Asegurado tendra el derecho de comprar un endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos por una prima adicional, y bajo los
términos estipulados en esta clausula, salvo cuando el contrato se rescindiera
por falta de pago de la prima por el Asegurado, hecho que generara la pérdida
del derecho del Asegurado para la compra de tal endoso.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos dara el derecho al
Asegurado a extender, hasta un periodo maximo de dos (2) afos, la cobertura
para los reclamos que se reciban o se formulen con posterioridad a la vigencia
de la péliza y exclusivamente por actos médicos ocurridos durante tal periodo y
con posterioridad a la fecha de efecto de esta péliza.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos no cambiara la fecha
de vigencia de la presente péliza. Simplemente extendera el periodo durante el
cual, el Asegurado, podra poner en conocimiento del Asegurador dichos
reclamos.

Los Limites de Cobertura por Acto Médico y/o Agregado Anual contratados en el



altimo periodo de la péliza, son los mismos que regiran para el endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos, es decir, dicho endoso no alterara la
Suma Asegurada acordada en la péliza.

Afines de obtener el endoso para la Extensién para la Denuncia de Reclamos el
Asegurado debera hacer lo siguiente:

(a) Someter por escrito su solicitud al Asegurador.

(b) Enviar dicha solicitud dentro de los treinta (30) dias anteriores a la
finalizacion de la presente cobertura.

(c) Determinar el término de tiempo deseado para la Extension, ya sea por un
periodo de uno (1) o de dos (2) afios.

(d) Abonar al contado la prima correspondiente al endoso.

A fines de calcular la prima por el endoso para la Extension para la Denuncia
de Reclamos, el Asegurador utilizara las tarifas y condiciones existentes al
momento de requisicién del mismo por parte del Asegurado. Sin embargo, el
precio del endoso no excedera los siguientes porcentajes de la prima de la
altima péliza contratada por el Asegurado:

(a) Un (1) afo: 120%

(b) Dos (2) afios: 160%

El Asegurador mantendra vigente el endoso hasta cuando se agote la Suma
Asegurada contratada para la dltima vigencia de la p6liza, o se agote el
periodo del endoso, cualquiera que suceda primero.

Interés Asegurado

Indemnizar los perjuicios que cause el asegurado con motivo de determinada
responsabilidad civil profesional en que incurra con relacion a terceros, de acuerdo
con la ley a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de enfermeria,
laboratorio, o asimilados, prestado dentro de los predios asegurados.

Coberturas contratadas
Coberturas Limite Asegurado Evento Limite Asegurado Vigencia
1.Predios, Labores y

Operaciones 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
3.RC Patronal 100.000.000,00 300.000.000,00
10.RC. Profesional 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
35.RC Contaminacion

Accidental, Sabita e 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
Imprevista



Especificaciones Adicionales

Intermediarios:

Cadigo Nombre Intermediario % de Participacion
1070996 DELIMA MARSH SA 100,00
Clausulas

Beneficiario

Terceros Afectados

Actividad del Cliente
Prestacion de Servicios Médicos

CLAUSULAS & COBERTURAS ADICIONALES:

1. Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al asegurado como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria
o asimilados, bajo relacién laboral con el asegurado o autorizados por este

para trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio

de sus actividades al servicio del mismo, siempre y cuando figuren en una
relacion que se adhiere a esa pdliza, la cual forma parte de la misma.

Adicionalmente la cobertura se extiende a amparar la Responsabilidad Civil
Profesional cometida por personal médico bajo relacién laboral con el

asegurado o autorizados por este para trabajar por fuera de sus instalaciones
siempre y cuando se compruebe que estdn actuando a nombre del asegurado y que
estén dentro del territorio nacional.

2. La Responsabilidad Civil indirecta que eventualmente le corresponda al
Asegurado por actos de profesionales médicos (Médicos y Cirujanos) empleados,
no empleados (adscritos), contratistas o independientes en uso de los predios,
equipos y/o personal de apoyo del Asegurado.

3. La Responsabilidad Civil Indirecta que eventualmente le corresponda al
asegurado por actos de entidades prestadoras de servicios profesionales
médicos a nombre del asegurado. Esta péliza no se extiende a amparar dichas
entidades individualmente, las cuales deberan tener sus propias pdliza para
su proteccion en caso de verse involucrados en reclamos.

4. La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por personas que sean
miembros o que presten sus servicios para juntas o comités establecidos por el



Asegurado; por ejemplo, juntas o comités creados para la evaluacién de las
credenciales o el desempefio clinico de los profesionales médicos, o para
promover o mantener la calidad de los servicios médicos prestados por la
institucion asegurada, pero (nica y exclusivamente cuando estas personas
desempeiien las labores requeridas o solicitadas por tales juntas o comités y
cuando dicha responsabilidad civil se refiera a una acto médico desarrollado
en nombre del asegurado.

5. La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por los actos médicos de
estudiantes de pre o post grado que realicen sus practicas médicas dentro de
las instalaciones del Asegurado, habilitados por permiso/acuerdo previo por
escrito entre el Asegurado y la institucién docente y que realicen los actos
médicos bajo la supervision y control de un profesional médico vinculado a la
institucién docente

6. La responsabilidad civil profesional del asegurado como consecuencia de los
danos causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos,
quirdrgicos, dentales, drogas o medicamentos que sean necesarios para el
tratamiento y estén directamente registrados ante la autoridad competente. De
tal manera que siempre y cuando sean suministrados por el habré cobertura.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

7. Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un
dafio amparado en la péliza se entenderan cubiertos. la compaiiia sélo
reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas
de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

8. Culpa Grave: Se incluye la culpa grave de conformidad a lo establecido en el
articulo 1127 del Cdigo de Comercio.

9. Cauciones $5.000.000 Evento / $ 20.000.000 Agregado Anual

* Se concede este sublimite en relacién al proceso que se adelante como
consecuencia de un dafio amparado en la péliza

* Las cauciones seran cubiertos dentro del limite de indemnizacién y no en
adicion al mismo. El pago de tales reducira el monto del limite de
indemnizacion

* Esta cobertura se refiere al pago de la prima por la caucién.

* Este beneficio adicional se otorga sin deducible.

* Asistencia en foro Penal: En caso de accion Penal contra el Asegurado, el
Asegurador podré colaborar proporcionando al Asegurado, previo su

requerimiento por escrito,
asesoramiento juridico o de peritos o delegados técnicos. Esta colaboracion



por parte del Asegurador NO implicara la aceptacion de responsabilidad de éste
ante el Asegurado o terceros en los términos de esta cobertura. Este es un
Beneficio Adicional bajo la discrecion absoluta del Asegurador; por tanto,

éste podra decidir unilateralmente el costo y/o tiempo de su colaboracién.

Este Beneficio Adicional se otorga sin Deducible.

*Se aclara que los eventos en los cuales exista un derecho de peticion para
solicitar historias clinicas por parte de los usuarios, no son tomados como
una notificacion extrajudicial; debido a que la mayoria de los casos se hacen
para diferentes tramites como: cobrar seguro exequial, tramite de pensiones,
auxilios médicos, valoraciones de otros médicos, entre otros

No obstante lo mencionado en el clausulado de la presente péliza, se reemplaza
la Clausula de Arbitramento por el siguiente texto:

CLAUSULA DE ARBITRAMENTO MODIFICADA:

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un
Tribunal de Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de

Arbitraje y Conciliacion que las partes determinen de comun acuerdo, segin las
siguientes reglas: a. El tribunal estara integrado por tres (3) arbitros

designados por las partes de com(n acuerdo; En caso de que no fuere posible,
los &rbitros seran designados por el Centro de Arbitraje y Conciliacion

acordado de comun acuerdo entre las partes, a solicitud de cualquiera de

ellas. b. El Tribunal decidira en derecho. No obstante lo convenido aqui, las
partes acuerdan que la Clausula de Arbitramento no podré ser invocada por la
aseguradora, en aquellos casos en los cuales un tercero (damnificado) demande
al Asegurado ante cualquier jurisdiccion y éste a su vez llame en garantia a

la aseguradora. Se deja constancia que la sede de Arbitramento es la ciudad de
Cali

DEDUCIBLES: (para toda y cada pérdida)
RC PROFESIONAL:

El deducible convenido se aplicaré a cada reclamacién presentada contra el
asegurado, asi como a los gastos de defensa que se generen, con independencia
de la causa o de la razén de su presentacion, o de la existencia de una

sentencia ejecutoriada o no.

El deducible opera en exceso de (a) Las propias pélizas primarias de los
médicos y/o entidades que presten sus servicios al Asegurado, o (b) De
COP$50.000.000 toda y cada pérdida, cualquiera de (a) o (b) que sea la suma
mayor que aplique.

10% sobre el valor de la pérdida, minimo COL $ 5.000.000

DEMAS EVENTOS:
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10% sobre el valor de la pérdida, minimo $2.000.000

SUBJETIVIDADES:

presente cotizacién se encuentra sujeta a la contratacion de la péliza de
Dafios con Allianz Seguros S.A

Liquidacion de Primas N° de recibo: 883067954

Periodo: de 29/08/2017 a 28/08/2018
Periodicidad del pago: ANUAL

PRIMA 72.000.000,00
IVA 13.680.000,00
IMPORTE TOTAL 85.680.000,00

Servicios para el Asegurado

Para realizar de manera rapida consultas, peticiones de aclaracion, declaracion de
siniestros, solicitudes de intervencion, correcion de errores o subsanacion de
retrasos, el asegurado podra dirigirse a:

En cualquier caso

El Asesor DELIMA MARSH SA
Teléfono/s:6083170 0
También a través de su e-mail: delima.marsh@allia2.com.co

Sucursal: CALI

Urgencias y Asistencia
Linea de atencion al cliente a nivel nacional......... 018000513500
En Bogota 5941133

Desde su celular al #265
www.allianz.co

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA,
DE COLOMEIA

Si tiene inquietudes, sugerencias o desea presentar una queja, visite
www.allianz.co, enlace Atencion al cliente.

VIGILADO

1



Se hace constar expresamente que sin el pago del recibo de prima carecera de validez la

cobertura del seguro

Recibida mi copia y aceptado el
contrato en todos sus términos y
condiciones,

El Tomador

CLINICA FARALLONES SA

DELIMA MARSH SA

Representante Legal
Allianz Seguros S.A.

Aceptamos el contrato en
todos sus términosy
condiciones,

Allianz Seguros S.A.
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CONDICIONES

GENERALES

Capitulo i
Objeto y Alcance del Seguro.

CONDICIONES GENERALES

ALLIANZ SEGUROS S.A., que en lo sucesivo se denominara LA COMPANIA, con domicilio
en la ciudad de Bogoté D.C., RepUblica de Colombia, en consideracion a las declaraciones
que el TOMADOR ha hecho en la solicitud y a lo consignado en los demas documentos
suministrados por el mismo para el otorgamiento de la cobertura respectiva, los cuales se
incorporan a este contrato para todos los efectos y al pago de la prima convenida dentro
de los términos establecidos para el mismo, concede al ASEGURADO Los amparos que se
estipulan en la Seccion Primera y Segunda de este Capitulo, con sujecién a lo dispuesto
en las definiciones, limites de cobertura, términos y condiciones generales contenidos en
la presente pdlizay en la legislacion colombiana aplicable a ésta.

SECCION PRIMERA - COBERTURA BASICA
RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL

Amparo

1. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados
a terceros a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de
enfermeria, laboratorio, o asimilados, prestados durante la misma vigencia
dentro de los predios asegurados.

Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al ASEGURADO como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria o
asimilados, bajo relacién laboral con el ASEGURADO o autorizados por este para
trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio de sus
actividades al servicio del mismo.

2. La responsabilidad civil derivada de la posesion y el uso de aparatos y
tratamientos médicos con fines de diagndstico o de terapéutica, en cuanto
dichos aparatos y tratamientos estén reconocidos por la ciencia médica.

3. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO como consecuencia de los
dafos causados por el suministro de bebidas y/o alimentos, materiales médicos,
quirargicos, dentales, drogas o medicamentos, que hayan sido elaborados por el
asegurado bajo su supervisién directa o por otras personas naturales o juridicas a
quienes el asegurado haya delgado su elaboracion mediante convenio especial
que sean necesarios para el tratamiento y estén directamente registrados
mediante autoridad competente. La presente extension aplica exclusivamente
cuando dichos errores provengan de fallas del ASEGURADO en la elaboracion y
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utilizacion de férmulas, especificaciones o instrucciones incluyendo el suministro
de alimentos y bebidas a los pacientes en conexién con los servicios
profesionales descritos en el formulario o caréatula de la péliza. Lo anterior sin
perjuicio del derecho de subrogacion consignado en el capitulo V, cuestiones
fundamentales de caracter general.

4. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados
a terceros con ocasion de las cirugias reconstructivas requeridas posterior a un
accidente, enfermedad o agresién, asi como las cirugias correctivas de anomalias
congénitas y todas aquellas ordenadas por mandato legal siempre y cuando sean
destinadas a preservar la salud de la persona. En cualquiera de estos casos
quedan excluidas expresamente las reclamaciones relacionadas con el resultado
de la intervencién.

5. La responsabilidad civil extracontractual del asegurado (PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES), por los dafios causados como consecuencia de la propiedad,
posesion, uso de los predios en donde desarrolla su actividad y que aparecen en
la caratula de la pdliza como predios asegurados.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademas, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

 Silaresponsabilidad proviene de dolo o esta expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.

e Si el ASEGURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

 Sila condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el limite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcion a la cuota
que le corresponde en la indemnizacion.

e LA COMPANIA solo reconocerd como honorarios profesionales aquellos
establecidos en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa
aplicacion del deducible respectivo.

Gastos de Defensa
Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un dafio
amparado en la pdliza se entenderan cubiertos dentro del limite asegurado. LA
COMPANIA solo reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las
tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

Cauciones Judiciales

LA COMPANIA reconocera el costo de las cauciones en relacion al proceso que se
adelante como consecuencia de un dafio amparado en la péliza. Las Cauciones seran
cubiertas dentro del Limite de Indemnizacién y no en adicién al mismo. Los pagos
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realizados por este concepto reducirdn el monto del Limite de Indemnizacién. No
obstante LA COMPANIA no estara obligada a expedir dichas cauciones.

SECCION SEGUNDA- EXCLUSIONES
GENERALES

A. Salvo que esté expresamente contratada la cobertura, esta pdliza excluye la
pérdida y cualquier tipo de siniestro, dafio, costo o gasto de cualquier naturaleza
éste  fuese, que haya sido causado directa o indirectamente por las siguientes
causas:

Dolo o culpa grave del asegurado o sus representantes.

Reaccion nuclear, radiacion nuclear, contaminacién radioactiva. Riesgos
atémicos y nucleares, salvo el empleo autorizado en la medicina y en los
equipos de medicion.

Guerra internacional o civil y actos perpetrados por agentes extranjeros,
hostilidades u operaciones bélicas (sea o no declarada una guerra), rebelién y
sedicion.

Asonada segln su definicién en el cédigo penal; motin o conmocién civil o
popular; huelgas, conflictos colectivos de trabajo o suspension de hecho de
labores; actos mal intencionados de terceros que incluyen actos de cualquier
naturaleza cometidos por movimientos subversivos.

Fenémenos de la naturaleza tales como: terremoto, temblor, erupcién
volcanica, maremoto, tsunami, huracan, ciclén, tifon, tornado, tempestad,
viento, desbordamiento y alza del nivel de aguas, inundacion, lluvia, granizo,
estancacion, hundimiento del terreno, deslizamiento de tierra, caida de rocas,
aludes, y demés fuerzas de la naturaleza.

Inobservancia de disposiciones legales u érdenes de la autoridad, de normas
técnicas o de prescripciones médicas o de instrucciones y estipulaciones
contractuales.

Incumplimiento total, parcial o por mora de la obligacion principal de
convenios y contratos. Responsabilidad civil contractual.

Errores u omisiones del asegurado en el ejercicio de su actividad profesional.
Responsabilidad civil profesional.

Posesién o uso de vehiculos a motor destinados y autorizados para transitar
por la via pablica y/o provista de placa o licencia para tal fin.

Posesion o uso de embarcaciones, naves flotantes, aeronaves o naves aéreas,
riesgos relacionados a la navegacion aérea, productos para aeronaves, sus
piezas o aparatos destinados a la regulacién del trafico aéreo; riesgos
relacionados a la gestion técnica administrativa de aeropuertos, incluyendo
los riesgos de abastecimiento (por ejemplo: combustible, alimentos, etc.) y
servicios (por ejemplo: limpieza, mantenimiento), cuando en ellos no se
excluya el dafio causado por aeronaves y el dafio causado a aeronaves, sus
pasajeros o carga.

Riesgos cuya actividad principal sea la fabricacién, almacenamiento y
transporte de explosivos. Sin embargo, tales riesgos estaran incluidos cuando
se trate de una actividad secundaria e incidental del Asegurado.

Riesgos de competencias deportivas con vehiculos a motor.
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Contaminacién paulatina

Enfermedad profesional o accidente de trabajo.

Responsabilidad Civil amparable bajo las pélizas Todo Riesgo Construccién

(CAR) y Todo Riesgo Montaje (EAR).

Riesgos de extraccion, refinamiento, almacenamiento y transporte de

petréleo crudo y gas natural, incluyendo oleoductos y gasoductos; mineria

subterranea.

Trabajos submarinos.

Vibracion del suelo, debilitamiento de cimientos o bases, asentamiento,

variacion del nivel de aguas subterraneas.

Contaminacion u otras variaciones perjudiciales de aguas, atmésfera, suelos,

subsuelos, o bien por ruido.

Dafos originados por la accién paulatina de aguas.

Personas al servicio del asegurado cuando no estén en el ejercicio de sus

funciones.

Responsabilidad civil propia de los contratistas o subcontratistas al servicio

del asegurado.

Productos fabricados, entregados o suministrados por el asegurado o bien

por los trabajos ejecutados, operaciones terminadas o por cualquier otra

clase de servicios prestados, si los dafios se producen después de la entrega,

del suministro, de la ejecucién, de la terminacién, del abandono o de la

prestacion. Responsabilidad civil productos.

Retiro de productos del mercado.

Infecciones o enfermedades padecidas por el asegurado o por animales de

su propiedad.

Ensayos clinicos asi como cualquier otra Responsabilidad Civil proveniente de

experimentos, manipulacion y/o uso de genes.

Responsabilidad Civil Directores y Administradores.

La realizacién de carreras de toda indole y competencias peligrosas (Como

por ejemplo; boxeo, lucha libre y similares, asi como sus entrenamientos)

Responsabilidad Civil de productos de tabaco.

Dafos punitivos o ejemplarizantes, multas y /o sanciones

Dafios, pérdida o extravié de bienes de terceros

- Que hayan sido entregados al asegurado en calidad de arrendamiento,
depésito, custodia, cuidado, control, tenencia, comodato, préstamo, en
consignacién o a comision o

- Que hayan sido ocasionados por una actividad industrial o profesional
del asegurado sobre estos bienes (elaboracion, manipulacion,
transformacién, reparacion, transporte, examen y similares). en el caso
de bienes inmuebles rige esta exclusion solo en tanto dichos bienes, o
parte de los mismos, hayan sido objeto directo de esta actividad o

- Que el ASEGURADO tenga en su poder, sin autorizacion de la persona
que pueda legalmente disponer de dichos bienes.

Obligaciones a cargo del ASEGURADO en virtud de leyes o disposiciones

oficiales de caracter laboral, accidentes de trabajo de sus empleados,

responsabilidad civil patronal.

Reclamaciones que no sean consecuencia directa de dafios materiales o

lesiones personales. Dafios patrimoniales puros.

Reclamaciones en las que se impida, expresa o implicitamente, la debida
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tramitacién del siniestro, cuando el impedimento proceda de la victima, de
personas u 6rganos con poder publico, u otras personas, grupos u 6rganos
con poder legal, o coaccion de hecho.

Reclamaciones por siniestros ocurridos fuera del territorio de la RepUblica de
Colombia.

Reclamaciones entre las personas naturales o juridicas, que aparecen
conjuntamente mencionadas como el «ASEGURADO» en los Datos
Identificativos de la péliza o por anexo.

Asbesto

Dafos derivados de la accién paulatina de temperaturas, de gases, vapores y
humedad, dafios relacionados directa o indirectamente con rayos ionizantes
de energia.

Dafios genéticos a personas o animales.

Productos a Base de sangre.

Responsabilidad civil de instalaciones ferroviarias. Sin embargo, tales riesgos
estaran incluidos cuando se trate de una actividad secundaria e incidental del
asegurado.

B. LA COMPANIA no responde por dafios o perjuicios causados:

Al ASEGURADO asi como a sus parientes (Se entiende por parientes del
Asegurado las personas ligadas a este hasta el cuarto grado de
consanguinidad o segundo de afinidad).

A las personas a quienes se extiende la cobertura del presente seguro, asi
como a los empleados y a los socios del asegurado, a los directivos o a los
representantes legales de la persona juridica asegurada si se trata de una
sociedad.

Cuando esta pdliza opere como capa primaria o como exceso de otra péliza
de responsabilidad civil contratada por el ASEGURADO, Salvo que dicha
condicién haya sido expresamente aceptada.

C. LA COMPANIA no otorgara cobertura ni serd responsable de pagar ningin
siniestro ni de otorgar ningtn beneficio a favor de:

(i) LaRepublica Islamica de Irdn (en adelante “Irdn”) y sus autoridades publicas,
corporaciones, agencias y cualquier tipo de entidad pablica irani,

(if) Personas juridicas domiciliadas o que tengan sus oficinas registradas en Irén,

(iii) Personas juridicas domiciliadas por fuera de Irdn en el evento de que sean de
propiedad o estén controladas directa o indirectamente por cualquiera de las
entidades o personas sefaladas en los numerales (i) y (i) o por una o varias
personas naturales residente en Irany

(iv) Personas naturales o juridicas domiciliadas o con sus oficinas registradas
fuera de Irdn cuando actlen en representacion o bajo la direccion de
cualquiera de las entidades o personas sefialadas en los numerales (i), (i) y

(iii)."
EXCLUSIONES ADICIONALES RELATIVAS A LA RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL
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La cobertura de esta péliza en ningn caso ampara ni se refiere a reclamaciones:

1. Por dafios derivados del ejercicio de una profesion médica / odontolégica con fines
diferentes al diagnéstico o a la terapia.

2. Derivadas de servicios profesionales proporcionados bajo la influencia de sustancias
intoxicantes, alcohdlicas o narcéticas.

3. De personas que ejerzan actividades profesionales o cientificas en los predios
asegurados y que por el ejercicio de esa actividad se encuentren expuestas a los
riesgos de:

- Rayos o radiaciones derivadas de aparatos y materias cubiertas por esta péliza.
- Infeccién o contagio con enfermedades o agentes patégenos.

4. Originadas y/o relacionadas con fallos de tutela y fallos, donde no se declare que el
asegurado es civilmente responsable y no se fije claramente la cuantia de la
indemnizacion.

5. Derivadas de la ineficacia de cualquier tratamiento cuyo objeto sea el impedimento o
la provocacion de un embarazo o de una procreacion. Para el caso especifico del
aborto solo quedan amparados los dafos a consecuencia de una intervencién que
corresponda al cumplimiento de una obligacién legal.

6. Derivadas de dafios o perjuicios que no sean consecuencia directa de un dafio
personal o material, causado por el tratamiento de un paciente, por ejemplo
perjuicios derivados de tratamientos innecesarios, emision de dictdmenes periciales,
violacién de secreto profesional.

7. Dirigidas a la obtencién del reembolso de honorarios profesionales.

8. Por dafos causados por la aplicacion de anestesia general o mientras el paciente se
encuentre bajo anestesia general, si esta no fue aplicada por un especialista en una
clinica/hospital acreditados para esto.

9. Derivadas de la prestacion de servicios por personas que no son legalmente
habilitadas para ejercer su profesion y que no gocen de la autorizacion respectiva del
estado.

10. Contra el ASEGURADO, derivadas de la prestacion de servicios o de la atencién
médica por personas, que no tienen una relacion laboral con el asegurado o que no
estan autorizados por este para trabajar en sus instalaciones mediante convenio
especial.

11. Por cirugia plastica o estética,salvo que se trate de intervenciones de cirugia
reconstructiva amparadas en la presente péliza.

12. Por dafios genéticos o relacionadas con manipulaciones genéticas.

13. Por darios relacionados directa o indirectamente con el virus del VIH (SIDA) o
Hepatitis C.

14. Como consecuencia de la transfusion de sangre contaminada, sus componentes y/o
hemoderivados a menos que el asegurado compruebe que cumplié con todos los
requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte vigente en el momento del
tratamiento.

15. Relacionadas con la operacion de banco de sangre. En caso de transfusiones
sanguineas individuales, quedan excluidas las reclamaciones a consecuencia de la
transfusion de sangre contaminada, a menos que el asegurado compruebe que
cumpli6é con todos los requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte
vigente en el momento del tratamiento.

16. Por Gastos Médicos en los que incurra el propio asegurado.

17. En las que se verifique por parte de la compafia que el asegurado no cumpli6 con la
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obligacién de:

a. Mantener en perfectas condiciones los equipos asegurados, incluyendo la
realizacion de los servicios de mantenimiento de acuerdo con las estipulaciones de
los fabricantes; y

b. Ejercer un estricto control sobre el uso de los equipos y materiales y a adoptar las
medidas de seguridad que sean necesarias para mantenerlos en buen estado de
conservacion y funcionamiento.

OTRAS EXCLUSIONES

SECCION TERCERA - COBERTURAS ADICIONALES

Sujeto a los términos y condiciones de esta pdliza y, siempre y cuando estén estipuladas
en el Capitulo |, Seccion Datos Identificativos, las siguientes coberturas adicionales seran
otorgadas por LA COMPANIA,

Estas coberturas adicionales se amparan dentro del Limite Asegurado y hasta por el
monto del sublimite por evento/vigencia establecido en la presente péliza.

Los sublimites establecidos para las coberturas adicionales otorgadas, cuando los
hubiere, formaran parte del Limite Asequrado otorgado por LA COMPANIA bajo la péliza.

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

Descripcion: Este sequro impone a cargo de LA COMPANIA la obligacion de indemnizar
los perjuicios descritos a continuacion, que cause el ASEGURADO, con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra con relaciéon a
terceros, de acuerdo con la ley que sean consecuencia de un siniestro, imputable al
asegurado.

Dafios materiales tales como la destruccion, averia o el deterioro de una cosa.

Dafios personales tales como lesiones corporales, enfermedades, muerte.

La cobertura por lesiones personales comprende los Gastos médicos que en la
prestacion de primeros auxilios inmediatos se causen por los servicios médicos,
quirargicos, de ambulancia, de hospital, de enfermeria y de drogas provenientes de
las mismas.

Perjuicios resultantes en una pérdida econémica como consecuencia directa de los
dafios personales o materiales.

Dafio moral, Perjuicios Fisioldgicos y Dafio a la vida en relacion directamente
derivados de una lesion corporal o dafio material amparado por la péliza.

Eventos Cubiertos:

Se entiende que la cobertura del seguro comprende la responsabilidad civil
extracontractual del ASEGURADO frente a terceros, originada dentro de las actividades
declaradas y aseguradas; y que son inherentes a las actividades desarrolladas por el
mismo.

De manera que este seguro tiene como proposito el resarcimiento de la victima, la cual,
en tal virtud, se constituye en el beneficiario de la indemnizacién, sin perjuicio de las
prestaciones que se le reconozcan al asegurado.

Por lo tanto estd amparada la responsabilidad civil extracontractual imputable al
asegurado derivada de:
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La posesion, uso o el mantenimiento de los predios, de su propiedad o tomados en
arrendamiento, en los cuales el Asegurado desarrolla sus actividades normales.

Las labores u operaciones que lleva a cabo el Asegurado en el ejercicio de sus
actividades normales en relacién con:

Posesion o uso de ascensores y escaleras automaticas.

Posesion o uso de maquinaria y equipos de trabajo.

Operaciones de cargue, descargue y transporte de mercancias dentro de los predios
asegurados.

Posesién o uso de avisos y vallas para propaganda y/o publicidad

Posesion o uso de instalaciones sociales y deportivas, que se encuentren en los
predios asegurados.

Realizacion de eventos sociales organizados por el asegurado, en los predios
asegurados.

Viajes de funcionarios a cargo del asegurado, en comisién de trabajo, dentro del
territorio nacional.

Participacion del asegurado en ferias y exposiciones nacionales.

Vigilancia de los predios asegurados.

Posesion o uso de depdsitos, tanques y tuberfas dentro de sus predios.

Labores y operaciones de sus empleados en el ejercicio de las actividades normales
del Asegurado.

Posesion o utilizacién de cafeterfas, casinos y restaurantes para uso de sus
empleados, dentro de los predios asegurados.

Incendio y/o explosion.

Bienes bajo cuidado, tenencia y control, se amparan los dafios causados a terceros
con los bienes més no los dafios sufridos por los mismos.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademas, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

Sila responsabilidad proviene de dolo o esta expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.

Si el ASECURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

Si la condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el limite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcion a la cuota que
le corresponde en la indemnizacién.

LA COMPANIA solo reconoceré como honorarios profesionales aquellos establecidos
en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacién
del deducible respectivo.

Cauciones Judiciales

LA COMPANIA reconocera el costo de las cauciones en relacion al proceso que se
adelante como consecuencia de un dafio amparado en la péliza. Las Cauciones seran
cubiertas dentro del Limite de Indemnizacién y no en adicion al mismo. Los pagos
realizados por este concepto reduciran el monto del Limite de Indemnizacién. No
obstante LA COMPANIA no estaré obligada a expedir dichas cauciones.
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RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL

Amparo

Este amparo impone a cargo de LA COMPANIA la obligacién de indemnizar, hasta el valor asegurado
indicado en los Datos Identificativos de la péliza, perjuicios que cause el ASEGURADO con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra por muerte o lesiones corporales
de sus empleados como consecuencia directa de accidentes de trabajo.

La cobertura del presente anexo opera Unica y exclusivamente en exceso de las prestaciones
laborales sefialadas para tales eventos, de conformidad con el Articulo 216 del Cadigo Sustantivo del
Trabajo, en el exceso del Seguro Social, en exceso del Seguro Obligatorio de Accidentes de Transito,
y aln en exceso de cualquier otro seguro individual o colectivo de los empleados.

Exclusiones:

LA COMPANIA no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente por y/o como

consecuencia de:

1. Enfermedades profesionales, endémicas o epidémicas.

2. Accidentes de trabajo que hayan sido provocados deliberadamente o por culpa grave del
empleado.

Este amparo opera de conformidad con las siguientes estipulaciones:

Definiciones

Para todos los efectos de este amparo y donde quiera que ellos aparezcan, los términos que se

indican a continuacién tienen el siguiente significado:

1. Accidente de Trabajo: Es todo siniestro acaecido en forma accidental, sibita e imprevista,
ocurrido durante la vigencia de esta péliza, que sobreviene durante el desarrollo de las funciones
laborales asignadas legal y contractualmente al empleado, y que le produce la muerte, una
lesion corporal o perturbacién funcional.

2. Empleado: Es toda persona que mediante contrato de trabajo presta al Asegurado un servicio
personal, remunerado y bajo su dependencia o subordinacion, y mientras se encuentra en el
desempefio de las labores de su cargo.

3. Enfermedad Profesional: Estado patoldgico que sobreviene como consecuencia de la clase de
trabajo que desempefia el empleado o del medio en que se ha visto precisado a trabajar, bien sea
determinada por agentes fisicos o biol4gicos.

4. Enfermedad Endémica: Enfermedad infectocontagiosa que reina en una determinada region.

5. Enfermedad Epidémica: Enfermedad infectocontagiosa a escala local, regional e incluso
mundial, que a través de su extension puede afectar repentinamente a los individuos de una
zona geografica.

RESPONSABILIDAD CIVIL CONTAMINACION ACCIDENTAL
Amparo

Se cubre los perjuicios patrimoniales que cause EL ASECURADO con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra por la variacion
accidental, stbita e imprevista de la composicion del, agua, del aire, del suelo o del
subsuelo, o bien por ruido, siempre y cuando sea consecuencia de un hecho externo de
caracter accidental, sibito e imprevisto, imputable al asegurado, ocurrido durante la
vigencia de la péliza.

Exclusiones

La compafiia no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente por
y/o como consecuencia de:

21



1. Contaminaci6n paulatina o gradual, asi como contaminacién que no provenga de un
evento accidental, sGbito e imprevisto.

2. Inobservancia de instrucciones o recomendaciones para la inspeccién, control o
mantenimiento dadas por los fabricantes de articulos o instalaciones relacionadas con
la prevenciéon o el control de la contaminacién del medio ambiente, asi como por
cualquier autoridad competente.

3. Omision de las reparaciones necesarias de los artefactos o instalaciones arriba
mencionados.

4. La inobservancia de leyes, normas, resoluciones y decretos de las autoridades u
organismos pUblicos, para la proteccién del medio ambiente y para la prevencién de la
contaminacién ambiental.

5. Aguas negras, basuras o substancias residuales.

6. Dioxinas, clorofenoles o cualquier producto que los contenga.

LA COMPANIA no responde por:

1. Dafios ecolégicos.

2. Gastos incurridos por el asegurado con el fin de prevenir, neutralizar o aminorar
dafios a terceros a consecuencia de cualquier tipo de contaminacién cubierta o
excluida por esta poliza.

Capitulo lli
Siniestros
OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO.

El Asegurado esta obligado a dar noticia a La Compafiia de la ocurrencia de un siniestro,
dentro de los tres (3) dias habiles siguientes a la fecha de que lo haya conocido o debido
conocer. Si contra el Asegurado se inicia algin proceso judicial por la ocurrencia de un
siniestro, debe de igual modo dar aviso a La Compafiia aunque ya lo haya dado respecto a
la ocurrencia del mismo siniestro. Igual obligacién corresponde al Asegurado cuando
recibe reclamacion de terceros por algln siniestro. La Compafiia no puede alegar el
retardo o la omision si, dentro del mismo plazo, intervienen en las operaciones de
salvamento o de comprobacién del siniestro.

Ocurrido un siniestro, el Asegurado esta obligado a evitar su extensién y propagacion, y a
proveer el salvamento de los bienes y/o el auxilio de las personas afectadas. Queda
igualmente obligado a tomar las providencias aconsejables tendientes a evitar la
agravacion de los dafos o perjuicios. La Compafifa se haré cargo, dentro de las normas
que regulan el importe de la indemnizacién, de los gastos razonables en que ocurra el
asegurado en cumplimiento de tales obligaciones.

El Asegurado esta obligado a colaborar en su defensa, a otorgar los documentos y a
concurrir a las citaciones que la ley o la autoridad le exija; a hacerse presente en todas las
diligencias encaminadas a establecer el monto de los perjuicios y a ajustar la pérdida

cuando la ley; la autoridad o La Compafiia se lo exija.

El Asegurado esta obligado a observar la mejor diligencia a fin de evitar otras causas que
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puedan dar origen a reclamaciones. Igualmente estd obligado a atender todas las
instrucciones e indicaciones que La Compafiia le de para los mismos fines.

El Asegurado debe hacer todo lo que esté a su alcance para permitir a La Compafiia el
ejercicio de los derechos derivados de la subrogacién.

Si el Asegurado incumple cualquiera de las obligaciones que le corresponden en virtud
de esta condicién, La Compania puede deducir de la indemnizacién el valor de los
perjuicios que le cause dicho incumplimiento. La mala fe del Asegurado o del
beneficiario en la reclamacién o comprobacion del derecho al pago de determinado
siniestro, causa la pérdida de tal derecho.

RECLAMACION.

Corresponde al Asegurado demostrar la ocurrencia del siniestro, asi como la cuantia de la
pérdida. Sin perjuicio de la libertad probatoria que le asiste en virtud de articulo 1077 del
Codigo de Comercio, el Asegurado debe aportar como sustento a la reclamacion los
documentos que La Compafia razonablemente le exija, tales como pero no limitados a:
detalles, libros, facturas, documentos justificativos y cualesquiera informes que se le
requieran en relacién con la reclamacién, como también, facilitar la atencion de
cualquier demanda, asistir a las audiencias y procesos judiciales a que haya lugar,
suministrar pruebas, conseguir si es posible la asistencia de testigos y prestar toda
colaboracién necesaria en el curso de tales procesos judiciales.

FACULTADES DE LA COMPANIA EN CASO DE SINIESTRO.
Ocurrido el siniestro, La Compafia esté facultada para lo siguiente:

Entrar en los predios o sitios en que ocurrid el siniestro, a fin de verificar o
determinar su causa o extension.

Inspeccionar, examinar, clasificar, avaluar y trasladar de comin acuerdo con el
Asegurado, los bienes que hayan resultado afectados en el siniestro.
Pagar la indemnizacion en dinero, o mediante la reposicién, reparacién o
reconstruccion de la cosa afectada, a opcion de La Compafifa.
La Compafiia tiene derecho a transigir o desistir asi como de realizar todo lo
conducente para disminuir el monto de la responsabilidad a su cargo y para evitar
que se agrave el siniestro.
La Compafiia tiene derecho a tomar las medidas que le parezcan convenientes para
liquidar o reducir una reclamacién en nombre del Asegurado.
La Compania se beneficia con todos los derechos, excepciones y acciones que
favorecen al Asegurado y se libera de responsabilidad en la misma proporcion en
que se libera el Asegurado.
La Compania tiene derecho de verificar las condiciones del riesgo y de sus
modificaciones, y de cobrar las primas reajustadas a que hay lugar.

Si por acto u omision del Asegurado se desmejoran los derechos de La Compafiia, ésta no
tiene mas responsabilidad que la que le correspondi6 al Asegurado en el momento de
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ocurrir el siniestro conforme a las estipulaciones de este seguro.
PROHIBICIONES AL ASEGURADO Y PERDIDA DEL DERECHO.

El Asegurado no puede sin consentimiento previo y escrito de La Compafia aceptar
responsabilidades, desistir, transigir, ni hacer cesion de derechos derivados de este
seguro, so pena de perder todo derecho bajo esta péliza.

Tampoco puede incurrir en gastos, a menos que obre por cuenta propia, con excepcion
de los razonables y necesarios para prestar auxilios médicos, quirdrgicos, de enfermeria,
de ambulancia y hospitalizacién, inmediatos a la ocurrencia de un siniestro, y de aquellos
encaminados a impedir la agravacion de un dafio.

Asi mismo le esté prohibido impedir o dificultar la intervencién de La Compafia en la
investigacion de un siniestro o en el ajuste de las pérdidas.

La Companiia estd relevada de toda responsabilidad y el beneficiario pierde todo derecho
a laindemnizacion en cualquiera de los siguientes casos:

Si en cualquier tiempo se emplean engafiosa o dolosamente medios o documentos
por el Tomador, Asegurado o Beneficiario, o por terceras personas que obren por
cuenta suya 0 con su consentimiento, para sustentar una reclamacién o para derivar
beneficio del seguro que esta pdliza ampara.

Por omisién maliciosa por parte del Asegurado de su obligacion de declarar a La
Compafiia conjuntamente con la noticia del siniestro, los seguros coexistentes sobre el
mismo interés Asegurado y contra el mismo riesgo.

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

DEDUCIBLE.

El deducible convenido para esta cobertura se aplicara a cada reclamacion
presentada contra el ASEGURADO asi como a los gastos de defensa que se
generen, con independencia de la causa o de la razon de su presentacion, o
de la existencia de una sentencia ejecutoriada o no.

PAGO DE LA INDEMNIZACION.

La Compafiia pagara indemnizaciones correspondientes a siniestros amparados bajo esta
pdliza o por sus anexos, Gnicamente en los siguientes casos:

Cuando se le demuestra plenamente por parte del asegurado o de la victima, su
responsabilidad a través de medios probatorios idéneos; asi como la cuantia del
perjuicio causado.

Cuando se realiza, con autorizacién previa de La Compafifa, un acuerdo entre el
Asegurado y la victima o sus causahabientes, mediante el cual se establecen las
sumas definitivas que el primero debe pagar al sequndo o segundos, por concepto
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de toda indemnizacién.

Cuando La Compania realiza un convenio con la victima o sus causahabientes,
mediante el cual éstos liberan de toda responsabilidad al Asegurado.

Cuando existe una sentencia judicial o laudo arbitral debidamente ejecutoriados.

Si el Asegurado debe pagar una renta al damnificado y el valor capitalizado de ésta
excede el valor del limite asegurado o el remanente una vez deducidas otras
indemnizaciones, tal renta se paga en la proporcién que existe entre el limite asegurado
o suremanente y el valor capitalizado de la renta.

Si el Asegurado, como consecuencia de alguna situacion distinta, obtiene el derecho de
pedir la eliminacién o disminucién en el monto de la renta, esta obligado a que sea La
Compafiia la que ejerza tal derecho.

En el caso que algln arreglo convenido por La Compafiia no llegue a concretarse por
culpa del asegurado, La Compafia queda liberada de su obligacién de indemnizar.

REDUCCION DEL LIMITE ASEGURADO.

El limite asegurado por la presente péliza se entiende reducido desde el momento del
siniestro en el importe de la indemnizacién pagada por La Compafifa. Por lo tanto, la
responsabilidad de La Compafifa por uno o mas siniestros ocurridos durante el periodo
de vigencia del seguro, no excedera en total el limite asegurado.

De igual manera se aplica el mismo concepto cuando se trate de sublimites.

DEFINICIONES.

Para todos los efectos de este seguro, y donde quiera que ellos aparecen, los términos que se indican
a continuacion tienen el siguiente significado:

[y

. ASEGURADO: Es la persona natural o juridica que bajo esa denominacion, figura en la caratula de
esta péliza o por anexo. Ademéas de éste, todos los funcionarios a su servicio, mientras se
encuentran en el desemperio de las labores a su cargo, pero Gnicamente con respecto a su
responsabilidad como tal.

2. BENEFICIARIO: es el damnificado o victima. Es el tercero victima del perjuicio patrimonial
causado por el Asegurado.

3. VIGENCIA: es el periodo comprendido entre las fechas de iniciacion y la terminacién del amparo
que brinda el seguro, las cuales aparecen sefialadas en la caratula de esta péliza o por anexo.

4. RECLAMACION:
En Modalidad CLAIMS MADE

+ Cualquier comunicacibn o requerimiento por escrito en peticion de
resarcimiento o demanda judicial que se presente reclamando la indemnizacion
de perjuicios, por una causa que le sea imputable al asegurado
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5. SINIESTRO:
En Modalidad CLAIMS MADE
Es toda Reclamaci6n presentada por primera vez al asegurado o a la aseguradora
durante la Vigencia de la pdliza, resultante de un hecho dafoso por el que se le
imputa responsabilidad al asegurado ocurrido dentro de la vigencia de la péliza o
del periodo de retroactividad acordado en la misma.

6. LIMITE ASEGURADO.

La suma indicada los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
vigencia» es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por todos los siniestros ocurridos durante la vigencia del seguro. En
ningdn caso y por ningin motivo la responsabilidad de LA COMPANIA puede exceder
este limite durante la vigencia, aunque durante el mismo periodo ocurran uno o mas
siniestros.

La suma indicada en los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por
evento» es el limite méaximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por el mismo siniestro.

Cuando en los Datos Identificativos de esta pdliza o por anexo se indica un sublimite para
un determinado amparo por vigencia, tal sublimite es el limite maximo de la
indemnizacién por todos los dafios y perjuicios causados por todos los siniestros
ocurridos durante la vigencia del seguro que afectan dicho amparo.

7. PRIMA

EL TOMADOR pagara la prima indicada en la caratula de la péliza o por anexo, dentro del término
establecido en ésta.

El pago de la prima debera hacerse en el domicilio de LA COMPANIA o en el de sus representantes o
agentes debidamente autorizados.

LA COMPANIA devenga definitivamente la parte de la prima proporcional al tiempo corrido del
riesgo. Sin embargo, en caso de que por uno o mas siniestros, se agote el limite Asegurado, la prima
se entiende totalmente devengada por LA COMPANIA. Si el agotamiento es parcial se entiende por
devengada la correspondiente al valor de la indemnizacion, sin consideracion al tiempo corrido del
riesgo.

En caso que se establezca una prima minima y de depésito, esta podra ser ajustada al final de la
vigencia del seguro, aplicando la tasa de ajuste indicada en la carétula de la péliza o por anexo. Si el
valor calculado de esta manera fuere mayor que la prima minima y de depésito, EL TOMADOR se
obliga a pagar el correspondiente excedente. Si el valor calculado fuere menor que la prima minima
y de depésito, no habré Lugar a devolucién de prima por parte de LA COMPANIA puesto que se trata
de una prima minima.
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8. DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO.

8.1. El Tomador esta obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan
el estado del riesgo, segun la solicitud de seguro suscrita por él. La reticencia o inexactitud
sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La Compafia, la hubieren retraido de
celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones mas onerosas, producen la nulidad
relativa del seguro.

8.2. Si'la declaracién no se hace con sujecién a una solicitud de seguro, la reticencia o la inexactitud
producen igual efecto si el Tomador ha encubierto por culpa, hechos o circunstancias que
impliquen agravacion objetiva del estado del riesgo.

8.3. Si la inexactitud o la reticencia provienen de error inculpable del Tomador, el contrato no es
nulo, pero La Compafifa solo esta obligada, en caso de siniestro, a pagar un porcentaje de la
prestacién asegurada, 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.

8.4. Las sanciones consagradas en esta condicién no se aplican si La Compafiia, antes de celebrarse
el contrato, conoci6 o debié conocer hechos o circunstancias sobre que versan los vicios de la
declaracion, o si, ya celebrado el contrato, se allana a subsanarlos o los acepta expresa o
tacitamente.

Rescindido el contrato en los términos de esta condicion, La Compafiia tiene derecho a retener la
totalidad de la prima a titulo de pena.

9.  AGRAVACION DEL RIESGO.
EL ASEGURADO o EL TOMADOR, segln el caso, estan obligados a mantener el estado del riesgo

segln lo declarado por ellos en la solicitud del seguro. En tal virtud, uno u otro debe notificar por
escrito a La Comparifa los hechos y circunstancias que sobrevienen con posterioridad a la
celebracién del contrato del seguro y que, conforme al criterio estipulado en la “DECLARACION DEL
ESTADO DEL RIESGO “ que “El Tomador estd obligado a declarar sinceramente los hechos o
circunstancias que determinan el estado del riesgo, segun la solicitud de seguro suscrita por él. La
reticencia o inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La Compafiia, la hubieren
retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones més onerosas, producen la
nulidad relativa del seguro, significan agravacion del riesgo.

La notificacion debe hacerse con antelacion no menor de diez (10) dias hébiles a la fecha de la
modificacion del riesgo, si esta depende del arbitrio del asegurado o tomador. Si la modificacion es
extrafa a la voluntad del Asegurado o Tomador; dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a
aquel en que tenga conocimiento de ella.

Notificada la modificacidn del riesgo en los términos consignados en el inciso anterior; La Compafiia
puede revocar el contrato o exigir el reajuste a que haya lugar en el valor de la prima.

La falta de notificacion oportuna produce la terminacion del contrato. La mala fe del Asegurado o el
Tomador da derecho a La Compafiia de retener la prima no devengada. Esta sancidn no se aplica
cuando La Compafifa ha conocido oportunamente la modificacion y consentido en ella.

10. GARANTIAS
Queda expresamente convenido que este seguro se realiza en virtud de la garantia dada por el
Asegurado de que durante su vigencia se compromete a:

10.1. Mantener los predios, los bienes y vehiculos, inherentes a su actividad, en buen estado de
conservacion y funcionamiento.
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10.2. Cumplir con los respectivos reglamentos administrativos, técnicos y de ingenieria, asi como
con las especificaciones dadas por los fabricantes y constructores o por sus representantes,
respecto a la instalacion, operacion, funcionamiento y mantenimiento de los bienes
inherentes a su actividad.

10.3. Mantener en todo momento las protecciones minimas para prevenir la ocurrencia de siniestros
asegurados bajo esta péliza 0 que se hayan pactado por anexo, que sean razonables y que
segln el caso se requieran de acuerdo con el sentido comdn, reglamentos administrativos y
legales, normas técnicas usuales y la practica normal.

10.4. Atender todas las recomendaciones que sean efectuadas razonablemente por La Compafiia
con el objeto de prevenir o evitar la extension de dafios o perjuicios causados a terceros.

El incumplimiento de las garantias establecidas en la presente condicion, dara lugar a los efectos
previstos en los articulos 1061 y siguientes del CODIGO DE COMERCIO.

DERECHOS DE INSPECCIONES

1. La Compafiia tiene en todo tiempo el derecho de inspeccionar las propiedades y
operaciones del asegurado, pudiendo hacer la inspeccién a cualquier hora héabil y por
personas debidamente autorizadas por La Compafiia.

2. El Asegurado estd obligado a proporcionar a La Compariia todos los detalles e
informaciones necesarios para la debida apreciacion del riesgo. La Compafiia puede
examinar los libros y registros, con el fin de efectuar comprobaciones acerca de los
datos que sirvieron de base para el calculo de la prima.

11. TERMINACION Y REVOCACION DEL SEGURO.

El presente seguro termina:

11.1. Por extincién del periodo por el cual se contratd si no se efectda la renovacion.

11.2. Por desaparicion del riesgo. En caso de extincién por la causal aqui anotada, si la desaparicion
del riesgo consiste en uno o més siniestros, y se agota el limite asequrado, LA COMPANIA tiene
derecho a la totalidad de la prima correspondiente a la vigencia completa.

11.3. Por la revocacion unilateral del contrato que efectle cualquiera de las partes.

11.4. En el momento en que el ASEGURADO sea legalmente inhabilitado para el ejercicio de su
actividad. En caso de que la inhabilidad se refiera a una o varias personas vinculadas
laboralmente o autorizas para trabajar en las instalaciones del ASEGURADO, el seguro se
terminard automaticamente para estas personas, las cuales se consideraran excluidas de la
cobertura.

Este contrato de sequro podra ser revocado unilateralmente por los contratantes. Por LA COMPANIA,
mediante noticia escrita al ASEGURADO, enviada a su Gltima direccién conocida, con no menos de
diez (10) dias de antelacién, contados a partir de la fecha del envio; Por EL ASEGURADO, en cualquier
momento, mediante aviso escrito A LA COMPANIA

En el primer caso, la revocacién da derecho al ASEGURADO a recuperar la prima no devengada, o
sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha en que comienza a surtir efectos la
revocacion y la de vencimiento del contrato. La devolucién se computara de igual modo, si la
revocacion resulta del mutuo acuerdo de las partes.
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En el sequndo caso, el importe de la prima devengada y el de la devoluci6n se calcularan tomando
en cuenta la tarifa de seguro a corto plazo, en cuyo caso se cobrara la prima a prorrata para la
vigencia del seguro. La prima de una péliza de corto plazo no podré aplicarse a un perfodo mas largo
para obtener menor prima total.

12. CESION.
Opera de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 1106y 1107 del Cédigo de Comercio.

13. COEXISTENCIA DE SEGUROS. -
EL ASEGURADO debe informar por escrito a LA COMPANIA los seguros de igual naturaleza que

contrate sobre el mismo interés y contra los mismos riesgos asegurados bajo esta péliza, dentro del
término de diez (10) dias habiles a partir de su celebracion.

La inobservancia de esta obligacién producira la terminacién del contrato, a menos que el valor
conjunto de los seguros no exceda el valor real del interés asegurado.

En el caso de pluralidad o coexistencia de seguros, los Aseguradores deberdn soportar la
indemnizacién debida al Asegurado en proporcién a la cuantia de sus respectivos contratos, siempre
que el Asegurado haya actuado de buena fe. La mala fe en la contratacion de estos seguros
produce nulidad.

14. AMBITO TERRITORIAL
Estdn amparados todos los siniestros ocurridos en el territorio delimitado en los datos identificativos
de esta pdliza “Ambito Territorial”

15. SUBROGACION
La Compaifiia, por razén de cualquier indemnizacién que pague, se subrogard, por ministerio de la

Ley y hasta concurrencia de su importe, en los derechos del asegurado contra las personas
responsables del siniestro.

El Asegurado no puede renunciar en ningdin momento a sus derechos contra terceros responsables
del siniestro. El incumplimiento de esta obligacion le acarrea la pérdida del derecho de
indemnizacion.

16. COMPROMISORIA O DE ARBITRAMENTO

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un Tribunal de Arbitramento,
que se sujetara al reglamento del Centro de Arbitraje y conciliacién de la Camara de Comercio de
Bogota, de acuerdo con las siguientes reglas:

a.  Eltribunal estard integrado por 3 arbitros designados por las partes de comin acuerdo. En
caso de que no fuere posible, los arbitros seran designados por el Centro de Arbitraje y
Conciliacién de la Camara de Comercio de Bogotd, a solicitud de cualquiera de las partes.

b.  Eltribunal decidiré en derecho.

17. NOTIFICACIONES
Toda comunicacién a que haya lugar entre las partes con motivo de la ejecucion de las condiciones

estipuladas en este contrato, se hace por escrito, y es prueba suficiente de la notificacion, la
constancia y fecha de recibo personal de las partes o la del envio del aviso escrito por correo
recomendado o certificado, a la Gltima direccion conocida de las partes.
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El requisito anterior no se aplica para la notificacion del siniestro a LA COMPANIA , la cual puede
hacerse por cualquier medio idéneo, incluido el escrito.

18. ACTUALIZACION DE DATOS PERSONALES

EL TOMADOR se obliga a entregar informacion veraz y verificable, actualizar por cualquier medio
escrito sus datos personales, asi como los del ASEGURADO y  EL BENEFICIARIO, por lo menos
anualmente, suministrando la totalidad de los soportes documentales exigidos segln la péliza. Esta
garantia, consagra la facultad de la aseguradora de dar por terminado el contrato de conformidad
con lo previsto en el articulo 1061 del cédigo de comercio. Cuando EL ASEGURADO (y/o
BENEFICIARIO) sean personas diferentes al TOMADOR, la informacion relativa a aquellos serd
recaudada al momento de la presentacion de la reclamacion.

19. DOMICILIO
Se fija en la ciudad que figure en la carétula de la péliza, como domicilio contractual sin perjuicio de
las disposiciones procesales.

CLAUSULAS ADICIONALES

Ampliacion del plazo para aviso de siniestro

No obstante lo establecido en las condiciones generales de la péliza, la
Compafiia conviene en ampliar el plazo otorgado al asegurado para que le
comunique la ocurrencia del siniestro a 30 dias, contados a partir de la
fecha en que lo haya conocido o debido conocer.

DESIGNACION DE AJUSTADORES

Para efectos del seguro otorgado por ésta péliza, la Compafiia conviene en caso de
siniestro, amparado por la péliza, que requiera la designacién de un perito ajustador,
efectuar su contratacion de comin acuerdo con el asegurado.

Amparo automatico para nuevos predios

El amparo de la presente péliza se extiende a cubrir la Responsabilidad Civil
Extracontractual del Asegurado derivada de la posesion, uso o el mantenimiento
de nuevos predios de su propiedad o tomados en arrendamiento, en los cuales el
Asegurado desarrollara sus actividades, y por las labores u operaciones que
llevard a cabo en el ejercicio de las mismas.

Se entiende que los nuevos predios son aquellos sobre los cuales el Asegurado
adquiere el dominio y control atin después de suscribir esta péliza pero sélo
durante su vigencia. El Asegurado debe notificar a la Compafia cada uno de
aquellos sitios que desee tener amparados por el seguro, dentro de los

sesenta (60 ) dias siguientes a la fecha que adquiera el dominio o

control.

Ampliacion de términos de revocacion

Por medio del presente anexo, el cual forma parte integrante de la péliza

arriba citada, y con sujecién a las demas condiciones contenidasenellaoen
sus anexos, La Compafia, haciendo uso de la facultad prevista en el Articulo
1162 del Cédigo de Comercio, conviene en modificar en favor del asegurado el
término de revocacion previsto en las condiciones generales de la péliza por el
siguiente texto.

La Compafiia podra revocar esta péliza o alguno de sus amparos adicionales en
cualquier tiempo, pero deberd dar aviso al asegurado por escrito sobre esta

30



determinacion con una anticipacion de 60 dias calendario y 10 dias
calendario para los amparos de asonada, motin, conmocién civil o popular,
huelga y actos mal intencionados de terceros.

Ademas devolverd al asegurado la proporcion de la prima correspondiente al
tiempo que falte para el vencimiento de la péliza liquidada a prorrata. Sila
cancelacion es por parte del asegurado la liquidacién de la prima se haré a
corto plazo.

10/11/2016-1301-P-06-RCCH100 V3
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Su intermediario de seguros en Allianz Seguros

Allianz ()

DELIMA MARSH SA

NIT: 8903015840
AVEAN#23N- 13
CALI

Tel. 6083170

E-mail: delima.marsh@allia2.com.co

Allianz Seguros S.A.

www.allianz.co

Cra. 13a No.29-24

Bogota - Colombia

Conmutador: (+57)(1) 5600600
Operador Automatico: (+57)(1) 5600601
Fax: 56166/95/96/97/98/99

Nit. 860026182 - 5

31-08-2017 01:01:11 031011002220100CO52 CE00127 1070996



Empresas Allianz

Responsabilidad Civil

Condiciones del

Contrato de Seguro . . )
Profesional Clinicas y Hospitales

Péliza N°

022320840 / 0 www.allianz.co

29de Agosto  de 2018

Tomador de la Péliza

CLINICA FARALLONES S.A.

Estas son las condiciones de su Contrato de Seguro. Es muy importante
que las lea atentamente y verifique que sus expectativas de seguro estan
plenamente cubiertas. Para nosotros, es un placer poder asesorarle y dar
cobertura a todas sus necesidades de prevision y aseguramiento.

Atentamente

DELIMA MARSH SA Allianz Seguros S.A.

Allianz @)
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PRELIMINAR

El contrato de seguro esta integrado por la caratula de la péliza,
las condiciones generales y particulares de la misma, la solicitud
de seguro firmada por el asegurado, los formularios de
asegurabilidad y los anexos que se emitan para adicionar,
modificar, suspender, renovar o revocar la péliza.

De conformidad con el articulo 1068 del Cédigo de Comercio, la
mora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o
anexos que se expidan con fundamento en ella, producira la
terminacién automatica del contrato y dard derecho a la
Compafifa para exigir el pago de la prima devengada y de los
gastos causados con ocasion de la expedicién del contrato.

La Compafifa no otorgard cobertura ni sera responsable de
pagar ningUn siniestro u otorgar ningln beneficio en la medida
en que (i) el otorgamiento de la cobertura, (ii) el pago de la
reclamacion o (iii) el otorgamiento de tal beneficio expongan a
la Compafila a cualquier sancién, prohibicion o restriccion
contemplada en las resoluciones, leyes, directivas, reglamentos,
decisiones o cualquier norma de las Naciones Unidas, la Unién
Europea, el Reino Unido de Gran Bretana e Irlanda del Norte, los
Estados Unidos de Ameérica o cualquier otra ley nacional o
regulacion aplicable



CONDICIONES

PARTICULARES

Capitulo|
Datos Identificativos

Datos Generales

Tomador del
Seguro:

Asegurado:

Péliza y
duracion:

Intermediario:

CLINICA FARALLONES S.A. NIT: 8002124227
CALLE9CNO.50-25.

CALI

Teléfono: 4878000

Email: paolaa_corream@coomeva.com.co

CLINICA FARALLONES S.A. NIT: 8002124227
CALLE9CNO.50-25.

CALI

Teléfono: 4878000

Email: paolaa_corream@coomeva.com.co

Péliza n°: 022320840 / 0
Duracion: Desde las 00:00 horas del 29/08/2018 hasta las 24:00 horas del
28/08/2019.

Importes expresados en PESO COLOMBIANO.

Renovable a partir del 28/08/2019 desde las 24:00 horas.
DELIMA MARSH SA

Clave: 1070996

AV6AN#23N- 13

CALI

NIT: 8903015840

Teléfonos: 6083170 0

E-mail: delima.marsh@allia2.com.co

Identificacion del riesgo objeto del seguro

Categoria del riesgo Direccion del Riesgo

Servicios

Descripcion
Riesgo asegurado
Ambito territorial

CALLE9CNO.50-25.

Valor

Centros de Atencion Medica
Colombia



Limite asegurado evento 2.000.000.000,00
Limite asegurado vigencia 2.000.000.000,00
Especialidad Deméas médicos
Numero de medicos 56,00
Grupo B
Especialidad Deméas médicos
Numero de medicos 135,00
Grupo A

Ambito Temporal

CLAIMS MADE

Bajo la presente péliza se amparan las indemnizaciones por las reclamaciones
escritas presentadas por los terceros afectados y por primera vez al asegurado
o a la aseguradora durante la vigencia de la pdliza, siempre y cuando se trate
de hechos ocurridos durante la misma vigencia o dentro de las vigencias
anteriores contadas a partir de 23/06/2008 y por los cuales el

asegurado sea civilmente responsable.

Extension en el periodo de reclamos

Clausula de extension para la denuncia de reclamos sujeta a las siguientes
condiciones:

(a) La Suma Asegurada que atendera a la totalidad de los reclamos que se
reciban dentro del periodo del endoso sera la suma en vigor para la Gltima
vigencia no renovada.

(b) El Endoso dejara de ser operativo una vez se agote la Suma Asegurada o se
cumpla la vigencia de su periodo, cualquiera que ocurra primero.

El derecho a obtener este endoso esta condicionado a la no renovacién o
cancelacion de la péliza por razones diferentes a la cancelacién por no pago de
prima.

Si el Asegurado decide unilateralmente el no renovar o rescindir esta cobertura
a su vencimiento, el Asegurado tendra el derecho de comprar un endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos por una prima adicional, y bajo los
términos estipulados en esta clausula, salvo cuando el contrato se rescindiera
por falta de pago de la prima por el Asegurado, hecho que generara la pérdida
del derecho del Asegurado para la compra de tal endoso.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos dara el derecho al
Asegurado a extender, hasta un periodo maximo de dos (2) afos, la cobertura
para los reclamos que se reciban o se formulen con posterioridad a la vigencia
de la péliza y exclusivamente por actos médicos ocurridos durante tal periodo y
con posterioridad a la fecha de efecto de esta péliza.

El endoso para la Extension para la Denuncia de Reclamos no cambiara la fecha
de vigencia de la presente péliza. Simplemente extendera el periodo durante el
cual, el Asegurado, podra poner en conocimiento del Asegurador dichos
reclamos.

Los Limites de Cobertura por Acto Médico y/o Agregado Anual contratados en el



altimo periodo de la péliza, son los mismos que regiran para el endoso para la
Extension para la Denuncia de Reclamos, es decir, dicho endoso no alterara la
Suma Asegurada acordada en la péliza.

Afines de obtener el endoso para la Extensién para la Denuncia de Reclamos el
Asegurado debera hacer lo siguiente:

(a) Someter por escrito su solicitud al Asegurador.

(b) Enviar dicha solicitud dentro de los treinta (30) dias anteriores a la
finalizacion de la presente cobertura.

(c) Determinar el término de tiempo deseado para la Extension, ya sea por un
periodo de uno (1) o de dos (2) afios.

(d) Abonar al contado la prima correspondiente al endoso.

A fines de calcular la prima por el endoso para la Extension para la Denuncia
de Reclamos, el Asegurador utilizara las tarifas y condiciones existentes al
momento de requisicién del mismo por parte del Asegurado. Sin embargo, el
precio del endoso no excedera los siguientes porcentajes de la prima de la
altima péliza contratada por el Asegurado:

(a) Un (1) afo: 120%

(b) Dos (2) afios: 160%

El Asegurador mantendra vigente el endoso hasta cuando se agote la Suma
Asegurada contratada para la dltima vigencia de la p6liza, o se agote el
periodo del endoso, cualquiera que suceda primero.

Interés Asegurado

Indemnizar los perjuicios que cause el asegurado con motivo de determinada
responsabilidad civil profesional en que incurra con relacion a terceros, de acuerdo
con la ley a consecuencia de un servicio médico, quirdrgico, dental, de enfermeria,
laboratorio, o asimilados, prestado dentro de los predios asegurados.

Coberturas contratadas
Coberturas Limite Asegurado Evento Limite Asegurado Vigencia
1.Predios, Labores y

Operaciones 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
3.RC Patronal 100.000.000,00 300.000.000,00
10.RC. Profesional 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
35.RC Contaminacion

Accidental, Sabita e 2.000.000.000,00 2.000.000.000,00
Imprevista



Especificaciones Adicionales

Intermediarios:

Cadigo Nombre Intermediario % de Participacion
1070996 DELIMA MARSH SA 100,00
Clausulas

Beneficiario

Terceros Afectados

Actividad del Cliente
Prestacion de Servicios Médicos

CLAUSULAS & COBERTURAS ADICIONALES:

1. Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al asegurado como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria
o asimilados, bajo relacién laboral con el asegurado o autorizados por este

para trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio

de sus actividades al servicio del mismo, siempre y cuando figuren en una
relacion que se adhiere a esa pdliza, la cual forma parte de la misma.

Adicionalmente la cobertura se extiende a amparar la Responsabilidad Civil
Profesional cometida por personal médico bajo relacién laboral con el

asegurado o autorizados por este para trabajar por fuera de sus instalaciones
siempre y cuando se compruebe que estdn actuando a nombre del asegurado y que
estén dentro del territorio nacional.

2. La Responsabilidad Civil indirecta que eventualmente le corresponda al
Asegurado por actos de profesionales médicos (Médicos y Cirujanos) empleados,
no empleados (adscritos), contratistas o independientes en uso de los predios,
equipos y/o personal de apoyo del Asegurado.

3. La Responsabilidad Civil Indirecta que eventualmente le corresponda al
asegurado por actos de entidades prestadoras de servicios profesionales
médicos a nombre del asegurado. Esta péliza no se extiende a amparar dichas
entidades individualmente, las cuales deberan tener sus propias pdliza para
su proteccion en caso de verse involucrados en reclamos.

4. La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por personas que sean
miembros o que presten sus servicios para juntas o comités establecidos por el



Asegurado; por ejemplo, juntas o comités creados para la evaluacién de las
credenciales o el desempefio clinico de los profesionales médicos, o para
promover o mantener la calidad de los servicios médicos prestados por la
institucion asegurada, pero (nica y exclusivamente cuando estas personas
desempeiien las labores requeridas o solicitadas por tales juntas o comités y
cuando dicha responsabilidad civil se refiera a una acto médico desarrollado
en nombre del asegurado.

5. La Responsabilidad Civil imputable al Asegurado por los actos médicos de
estudiantes de pre o post grado que realicen sus practicas médicas dentro de
las instalaciones del Asegurado, habilitados por permiso/acuerdo previo por
escrito entre el Asegurado y la institucién docente y que realicen los actos
médicos bajo la supervision y control de un profesional médico vinculado a la
institucién docente

6. La responsabilidad civil profesional del asegurado como consecuencia de los
danos causados por suministro de bebidas y alimentos, materiales médicos,
quirdrgicos, dentales, drogas o medicamentos que sean necesarios para el
tratamiento y estén directamente registrados ante la autoridad competente. De
tal manera que siempre y cuando sean suministrados por el habré cobertura.

No obstante lo anterior se excluye la responsabilidad civil por productos del
fabricante.

7. Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un
dafio amparado en la péliza se entenderan cubiertos. la compaiiia sélo
reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las tarifas
de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

8. Culpa Grave: Se incluye la culpa grave de conformidad a lo establecido en el
articulo 1127 del Cdigo de Comercio.

9. Cauciones $5.000.000 Evento / $ 20.000.000 Agregado Anual

* Se concede este sublimite en relacién al proceso que se adelante como
consecuencia de un dafio amparado en la péliza

* Las cauciones seran cubiertos dentro del limite de indemnizacién y no en
adicion al mismo. El pago de tales reducira el monto del limite de
indemnizacion

* Esta cobertura se refiere al pago de la prima por la caucién.

* Este beneficio adicional se otorga sin deducible.

* Asistencia en foro Penal: En caso de accion Penal contra el Asegurado, el
Asegurador podré colaborar proporcionando al Asegurado, previo su

requerimiento por escrito,
asesoramiento juridico o de peritos o delegados técnicos. Esta colaboracion



por parte del Asegurador NO implicara la aceptacion de responsabilidad de éste
ante el Asegurado o terceros en los términos de esta cobertura. Este es un
Beneficio Adicional bajo la discrecion absoluta del Asegurador; por tanto,

éste podra decidir unilateralmente el costo y/o tiempo de su colaboracién.

Este Beneficio Adicional se otorga sin Deducible.

*Se aclara que los eventos en los cuales exista un derecho de peticion para
solicitar historias clinicas por parte de los usuarios, no son tomados como
una notificacion extrajudicial; debido a que la mayoria de los casos se hacen
para diferentes tramites como: cobrar seguro exequial, tramite de pensiones,
auxilios médicos, valoraciones de otros médicos, entre otros

No obstante lo mencionado en el clausulado de la presente péliza, se reemplaza
la Clausula de Arbitramento por el siguiente texto:

CLAUSULA DE ARBITRAMENTO MODIFICADA:

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolvera por un
Tribunal de Arbitramento, que se sujetara al reglamento del Centro de

Arbitraje y Conciliacion que las partes determinen de comun acuerdo, segin las
siguientes reglas: a. El tribunal estara integrado por tres (3) arbitros

designados por las partes de com(n acuerdo; En caso de que no fuere posible,
los &rbitros seran designados por el Centro de Arbitraje y Conciliacion

acordado de comun acuerdo entre las partes, a solicitud de cualquiera de

ellas. b. El Tribunal decidira en derecho. No obstante lo convenido aqui, las
partes acuerdan que la Clausula de Arbitramento no podré ser invocada por la
aseguradora, en aquellos casos en los cuales un tercero (damnificado) demande
al Asegurado ante cualquier jurisdiccion y éste a su vez llame en garantia a

la aseguradora. Se deja constancia que la sede de Arbitramento es la ciudad de
Cali

DEDUCIBLES: (para toda y cada pérdida)

RC PROFESIONAL:

El deducible convenido se aplicaré a cada reclamacion presentada contra el
asegurado, asi como a los gastos de defensa que se generen, con independencia
de la causa o de la razén de su presentacion, o de la existencia de una

sentencia ejecutoriada o no.

15% sobre el valor de la pérdida, minimo COL$10.000.000

DEMAS EVENTOS:
10% sobre el valor de la pérdida, minimo $2.000.000

SUBIETIVIDADES:
presente cotizacién se encuentra sujeta a la contratacion de la péliza de
Dafios con Allianz Seguros S.A
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Liquidacion de Primas N° de recibo: 888790204

Periodo: de 29/08/2018 a28/08/2019
Periodicidad del pago: ANUAL

PRIMA 176.000.000,00
IVA 33.440.000,00
IMPORTE TOTAL 209.440.000,00

Servicios para el Asegurado

Para realizar de manera rapida consultas, peticiones de aclaracion, declaracién de
siniestros, solicitudes de intervencion, correcion de errores o subsanacién de
retrasos, el asegurado podra dirigirse a:

En cualquier caso

El Asesor DELIMA MARSH SA

Teléfono/s:6083170 0

También a través de su e-mail: delima.marsh@allia2.com.co
Sucursal: CALI

Urgencias y Asistencia

Linea de atencion al cliente a nivel nacional......... 018000513500
En Bogota 5941133
Desde su celular al #265
www.allianz.co

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMEIA

Si tiene inquietudes, sugerencias o desea presentar una queja, visite
www.allianz.co, enlace Atencion al cliente.

VIGILADO

Se hace constar expresamente que sin el pago del recibo de prima carecera de validez la
cobertura del seguro

1



Recibida mi copia y aceptado el
contrato en todos sus términos y
condiciones,

El Tomador

CLINICA FARALLONES S.A.

DELIMA MARSH SA

Representante Legal
Allianz Seguros S.A.

Aceptamos el contrato en
todos sus términosy
condiciones,

Allianz Seguros S.A.
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CONDICIONES

GENERALES

Capitulo i
Objeto y Alcance del Seguro.

CONDICIONES GENERALES

ALLIANZ SEGUROS S.A,, que en lo sucesivo se denominard LA COMPANIA, con domicilio en la ciudad
de Bogota D.C.,, RepUblica de Colombia, en consideracion a las declaraciones que el TOMADOR ha
hecho en la solicitud y a lo consignado en los demés documentos suministrados por el mismo para
el otorgamiento de la cobertura respectiva, los cuales se incorporan a este contrato para todos los
efectos y al pago de la prima convenida dentro de los términos establecidos para el mismo, concede
al ASEGURADO Los amparos que se estipulan en la Seccién Primera y Segunda de este Capitulo, con
sujecion a lo dispuesto en las definiciones, limites de cobertura, términos y condiciones generales
contenidos en la presente pdlizay en la legislacién colombiana aplicable a ésta.

SECCION PRIMERA - COBERTURA BASICA
RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL

Amparo

1. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados
a terceros a consecuencia de un servicio médico, quirGrgico, dental, de
enfermeria, laboratorio, o asimilados, prestados durante la misma vigencia
dentro de los predios asegurados.

Esta cobertura incluye la responsabilidad civil imputable al ASEGURADO como
consecuencia de las acciones y omisiones profesionales, cometidos por personal
médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, de enfermeria o
asimilados, bajo relacién laboral con el ASEGURADO o autorizados por este para
trabajar en sus instalaciones mediante convenio especial, en el ejercicio de sus
actividades al servicio del mismo.

2. La responsabilidad civil derivada de la posesién y el uso de aparatos y
tratamientos médicos con fines de diagnéstico o de terapéutica, en cuanto
dichos aparatos y tratamientos estén reconocidos por la ciencia médica.

3. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO como consecuencia de los
dafios causados por el suministro de bebidas y/o alimentos, materiales médicos,
quirargicos, dentales, drogas o medicamentos, que hayan sido elaborados por el
asegurado bajo su supervisién directa o por otras personas naturales o juridicas a
quienes el asegurado haya delgado su elaboraciéon mediante convenio especial
que sean necesarios para el tratamiento y estén directamente registrados
mediante autoridad competente. La presente extension aplica exclusivamente
cuando dichos errores provengan de fallas del ASEGURADO en la elaboracién y
utilizacién de férmulas, especificaciones o instrucciones incluyendo el suministro
de alimentos y bebidas a los pacientes en conexion con los servicios
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profesionales descritos en el formulario o cardtula de la péliza. Lo anterior sin
perjuicio del derecho de subrogacién consignado en el capitulo V, cuestiones
fundamentales de caracter general.

4. La responsabilidad civil profesional del ASEGURADO por los perjuicios causados
a terceros con ocasion de las cirugias reconstructivas requeridas posterior a un
accidente, enfermedad o agresion, asi como las cirugias correctivas de anomalias
congénitas y todas aquellas ordenadas por mandato legal siempre y cuando sean
destinadas a preservar la salud de la persona. En cualquiera de estos casos
quedan excluidas expresamente las reclamaciones relacionadas con el resultado
de la intervencién.

5. La responsabilidad civil extracontractual del asegurado (PREDIOS, LABORES Y
OPERACIONES), por los dafios causados como consecuencia de la propiedad,
posesion, uso de los predios en donde desarrolla su actividad y que aparecen en
la carétula de la péliza como predios asegurados.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademés, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

Sila responsabilidad proviene de dolo o esta expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.
Si el ASEGURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.
Si la condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el [imite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcion a la cuota
que le corresponde en la indemnizacion.

- LA COMPANIA solo reconocerd como honorarios profesionales aquellos
establecidos en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa
aplicacién del deducible respectivo.

Gastos de Defensa
Los gastos de defensa en el proceso que se adelanta como consecuencia de un dafio
amparado en la pdliza se entenderan cubiertos dentro del limite asegurado. LA
COMPANIA solo reconocera como honorarios profesionales aquellos establecidos en las
tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion del
deducible pactado.

Cauciones Judiciales

LA COMPANIA reconocera el costo de las cauciones en relacion al proceso que se
adelante como consecuencia de un dafio amparado en la péliza. Las Cauciones seran
cubiertas dentro del Limite de Indemnizacién y no en adicién al mismo. Los pagos
realizados por este concepto reduciran el monto del Limite de Indemnizacién. No
obstante LA COMPANIA no estaré obligada a expedir dichas cauciones.
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SECCION SEGUNDA- EXCLUSIONES

GENERALES

A.

Salvo que esté expresamente contratada la cobertura, esta péliza excluye la
pérdida y cualquier tipo de siniestro, dafio, costo o gasto de cualquier naturaleza
éste  fuese, que haya sido causado directa o indirectamente por las siguientes
causas:

e Dolo o culpa grave del asegurado o sus representantes.

e Reaccién nuclear, radiacion nuclear, contaminacién radioactiva. Riesgos
atémicos y nucleares, salvo el empleo autorizado en la medicina y en los
equipos de medicion.

e Guerra internacional o civil y actos perpetrados por agentes extranjeros,
hostilidades u operaciones bélicas (sea o no declarada una guerra), rebeliény
sedicion.

e Asonada segin su definicién en el cddigo penal; motin o conmocién civil o
popular; huelgas, conflictos colectivos de trabajo o suspension de hecho de
labores; actos mal intencionados de terceros que incluyen actos de cualquier
naturaleza cometidos por movimientos subversivos.

e Fendémenos de la naturaleza tales como: terremoto, temblor, erupcion
volcanica, maremoto, tsunami, huracan, ciclén, tifén, tornado, tempestad,
viento, desbordamiento y alza del nivel de aguas, inundacién, lluvia, granizo,
estancacion, hundimiento del terreno, deslizamiento de tierra, caida de rocas,
aludes, y demés fuerzas de la naturaleza.

e Inobservancia de disposiciones legales u érdenes de la autoridad, de normas
técnicas o de prescripciones médicas o de instrucciones y estipulaciones
contractuales.

e Incumplimiento total, parcial o por mora de la obligacién principal de
convenios y contratos. Responsabilidad civil contractual.

e Errores u omisiones del asegurado en el ejercicio de su actividad profesional.
Responsabilidad civil profesional.

e Posesion o uso de vehiculos a motor destinados y autorizados para transitar
por la via pablica y/o provista de placa o licencia para tal fin.

e Posesion o uso de embarcaciones, naves flotantes, aeronaves o naves aéreas,
riesgos relacionados a la navegacion aérea, productos para aeronaves, sus
piezas o aparatos destinados a la regulaciéon del trafico aéreo; riesgos
relacionados a la gestion técnica administrativa de aeropuertos, incluyendo
los riesgos de abastecimiento (por ejemplo: combustible, alimentos, etc.) y
servicios (por ejemplo: limpieza, mantenimiento), cuando en ellos no se
excluya el dafio causado por aeronaves y el dafio causado a aeronaves, sus
pasajeros o carga.

e Riesgos cuya actividad principal sea la fabricacién, almacenamiento y
transporte de explosivos. Sin embargo, tales riesgos estaran incluidos cuando
se trate de una actividad secundaria e incidental del Asegurado.

e Riesgos de competencias deportivas con vehiculos a motor.

«  Contaminacién paulatina

o Enfermedad profesional o accidente de trabajo.

e Responsabilidad Civil amparable bajo las pélizas Todo Riesgo Construccién
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(CAR) y Todo Riesgo Montaje (EAR).

Riesgos de extraccion, refinamiento, almacenamiento y transporte de

petréleo crudo y gas natural, incluyendo oleoductos y gasoductos; mineria

subterranea.

Trabajos submarinos.

Vibracion del suelo, debilitamiento de cimientos o bases, asentamiento,

variacion del nivel de aguas subterraneas.

Contaminacion u otras variaciones perjudiciales de aguas, atmosfera, suelos,

subsuelos, o bien por ruido.

Dafios originados por la accién paulatina de aguas.

Personas al servicio del asegurado cuando no estén en el ejercicio de sus

funciones.

Responsabilidad civil propia de los contratistas o subcontratistas al servicio

del asegurado.

Productos fabricados, entregados o suministrados por el asegurado o bien

por los trabajos ejecutados, operaciones terminadas o por cualquier otra

clase de servicios prestados, si los dafios se producen después de la entrega,

del suministro, de la ejecucién, de la terminacién, del abandono o de la

prestacion. Responsabilidad civil productos.

Retiro de productos del mercado.

Infecciones o enfermedades padecidas por el asegurado o por animales de

su propiedad.

Ensayos clinicos asi como cualquier otra Responsabilidad Civil proveniente de

experimentos, manipulacion y/o uso de genes.

Responsabilidad Civil Directores y Administradores.

La realizacién de carreras de toda indole y competencias peligrosas (Como

por ejemplo; boxeo, lucha libre y similares, asi como sus entrenamientos)

Responsabilidad Civil de productos de tabaco.

Dafos punitivos o ejemplarizantes, multas y /o sanciones

Dafios, pérdida o extravié de bienes de terceros

- Que hayan sido entregados al asegurado en calidad de arrendamiento,
depésito, custodia, cuidado, control, tenencia, comodato, préstamo, en
consignacion o a comisién o

- Que hayan sido ocasionados por una actividad industrial o profesional
del asegurado sobre estos bienes (elaboracion, manipulacion,
transformacion, reparacion, transporte, examen y similares). en el caso
de bienes inmuebles rige esta exclusion solo en tanto dichos bienes, o
parte de los mismos, hayan sido objeto directo de esta actividad o

- Que el ASEGURADO tenga en su poder, sin autorizacion de la persona
que pueda legalmente disponer de dichos bienes.

Obligaciones a cargo del ASEGURADO en virtud de leyes o disposiciones

oficiales de caracter laboral, accidentes de trabajo de sus empleados,

responsabilidad civil patronal.

Reclamaciones que no sean consecuencia directa de dafios materiales o

lesiones personales. Dafios patrimoniales puros.

Reclamaciones en las que se impida, expresa o implicitamente, la debida

tramitacion del siniestro, cuando el impedimento proceda de la victima, de

personas u 6rganos con poder pablico, u otras personas, grupos u 6rganos

con poder legal, o coaccién de hecho.
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Reclamaciones por siniestros ocurridos fuera del territorio de la Repiblica de
Colombia.

Reclamaciones entre las personas naturales o juridicas, que aparecen
conjuntamente mencionadas como el «ASEGURADO» en los Datos
Identificativos de la péliza o por anexo.

Asbesto

Dafios derivados de la accién paulatina de temperaturas, de gases, vapores y
humedad, dafios relacionados directa o indirectamente con rayos ionizantes
de energia.

Dafos genéticos a personas o animales.

Productos a Base de sangre.

Responsabilidad civil de instalaciones ferroviarias. Sin embargo, tales riesgos
estaran incluidos cuando se trate de una actividad secundaria e incidental del
asegurado.

B. LA COMPANIA no responde por dafios o perjuicios causados:

Al ASEGURADO asi como a sus parientes (Se entiende por parientes del
Asegurado las personas ligadas a este hasta el cuarto grado de
consanguinidad o segundo de afinidad).

A las personas a quienes se extiende la cobertura del presente seguro, asi
como a los empleados y a los socios del asegurado, a los directivos o a los
representantes legales de la persona juridica asegurada si se trata de una
sociedad.

Cuando esta péliza opere como capa primaria 0 como exceso de otra poéliza
de responsabilidad civil contratada por el ASEGURADO, Salvo que dicha
condicién haya sido expresamente aceptada.

C. LA COMPANIA no otorgard cobertura ni serd responsable de pagar ningin
siniestro ni de otorgar ningn beneficio a favor de:

()

(ii)
(i)

(iv)

La RepUblica Islamica de Iran (en adelante “Iran") y sus autoridades pablicas,
corporaciones, agencias y cualquier tipo de entidad pablica irani,

Personas juridicas domiciliadas o que tengan sus oficinas registradas en Irén,
Personas juridicas domiciliadas por fuera de Iran en el evento de que sean de
propiedad o estén controladas directa o indirectamente por cualquiera de las
entidades o personas sefialadas en los numerales (i) y (i) o por una o varias
personas naturales residente en Iran'y

Personas naturales o juridicas domiciliadas o con sus oficinas registradas
fuera de Irdn cuando actGen en representacion o bajo la direccion de
cualquiera de las entidades o personas sefialadas en los numerales (i), (ii) y

(iii)."

EXCLUSIONES ADICIONALES RELATIVAS A LA RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL

La cobertura de esta péliza en ningn caso ampara ni se refiere a reclamaciones:

Por dafios derivados del ejercicio de una profesion médica / odontoldgica con fines
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diferentes al diagnéstico o a la terapia.

2. Derivadas de servicios profesionales proporcionados bajo la influencia de sustancias
intoxicantes, alcohdlicas o narcéticas.

3. De personas que ejerzan actividades profesionales o cientificas en los predios
asegurados y que por el ejercicio de esa actividad se encuentren expuestas a los
riesgos de:

- Rayos o radiaciones derivadas de aparatos y materias cubiertas por esta péliza.
- Infeccién o contagio con enfermedades o agentes patégenos.

4. Originadas y/o relacionadas con fallos de tutela y fallos, donde no se declare que el
asegurado es civilmente responsable y no se fije claramente la cuantia de la
indemnizacion.

5. Derivadas de la ineficacia de cualquier tratamiento cuyo objeto sea el impedimento o
la provocacion de un embarazo o de una procreacion. Para el caso especifico del
aborto solo quedan amparados los dafios a consecuencia de una intervencién que
corresponda al cumplimiento de una obligacién legal.

6. Derivadas de dafios o perjuicios que no sean consecuencia directa de un dafio
personal o material, causado por el tratamiento de un paciente, por ejemplo
perjuicios derivados de tratamientos innecesarios, emision de dictdmenes periciales,
violacién de secreto profesional.

7. Dirigidas a la obtencién del reembolso de honorarios profesionales.

8. Por dafos causados por la aplicacién de anestesia general o mientras el paciente se
encuentre bajo anestesia general, si esta no fue aplicada por un especialista en una
clinica/hospital acreditados para esto.

9. Derivadas de la prestacion de servicios por personas que no son legalmente
habilitadas para ejercer su profesion y que no gocen de la autorizacion respectiva del
estado.

10. Contra el ASEGURADO, derivadas de la prestacion de servicios o de la atencién
médica por personas, que no tienen una relacion laboral con el asegurado o que no
estan autorizados por este para trabajar en sus instalaciones mediante convenio
especial.

11. Por cirugia plastica o estética,salvo que se trate de intervenciones de cirugia
reconstructiva amparadas en la presente péliza.

12. Por dafios genéticos o relacionadas con manipulaciones genéticas.

13. Por darios relacionados directa o indirectamente con el virus del VIH (SIDA) o
Hepatitis .

14. Como consecuencia de la transfusion de sangre contaminada, sus componentes y/o
hemoderivados a menos que el asegurado compruebe que cumplié con todos los
requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte vigente en el momento del
tratamiento.

15. Relacionadas con la operacion de banco de sangre. En caso de transfusiones
sanguineas individuales, quedan excluidas las reclamaciones a consecuencia de la
transfusion de sangre contaminada, a menos que el asegurado compruebe que
cumplié con todos los requisitos necesarios y aplicables segln el estado de arte
vigente en el momento del tratamiento.

16. Por Gastos Médicos en los que incurra el propio asegurado.

17. En las que se verifique por parte de la compafia que el asegurado no cumpli6 con la
obligacion de:

a. Mantener en perfectas condiciones los equipos asegurados, incluyendo la
realizacion de los servicios de mantenimiento de acuerdo con las estipulaciones de
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los fabricantes; y
b. Ejercer un estricto control sobre el uso de los equipos y materiales y a adoptar las
medidas de seguridad que sean necesarias para mantenerlos en buen estado de
conservacion y funcionamiento.
OTRAS EXCLUSIONES

SECCION TERCERA - COBERTURAS ADICIONALES

Sujeto a los términos y condiciones de esta péliza y, siempre y cuando estén estipuladas
en el Capitulo I, Seccién Datos Identificativos, las siguientes coberturas adicionales seran
otorgadas por LA COMPANIA.

Estas coberturas adicionales se amparan dentro del Limite Asegurado y hasta por el
monto del sublimite por evento/vigencia establecido en la presente péliza.

Los sublimites establecidos para las coberturas adicionales otorgadas, cuando los
hubiere, formarén parte del Limite Asegurado otorgado por LA COMPANIA bajo la péliza.

PREDIOS, LABORES Y OPERACIONES

Descripcion: Este seguro impone a cargo de LA COMPANIA la obligacion de indemnizar
los perjuicios descritos a continuacion, que cause el ASEGURADO, con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra con relacién a
terceros, de acuerdo con la ley que sean consecuencia de un siniestro, imputable al
asegurado.

» Danfos materiales tales como la destruccién, averia o el deterioro de una cosa.

 Danos personales tales como lesiones corporales, enfermedades, muerte.

e La cobertura por lesiones personales comprende los Gastos médicos que en la
prestacion de primeros auxilios inmediatos se causen por los servicios médicos,
quirdrgicos, de ambulancia, de hospital, de enfermeria y de drogas provenientes de
las mismas.

 Perjuicios resultantes en una pérdida econémica como consecuencia directa de los
dafios personales o materiales.

» Dafo moral, Perjuicios Fisioldgicos y Dafio a la vida en relacién directamente
derivados de una lesién corporal o dafio material amparado por la péliza.

Eventos Cubiertos:

Se entiende que la cobertura del seguro comprende la responsabilidad civil
extracontractual del ASEGURADO frente a terceros, originada dentro de las actividades
declaradas y aseguradas; y que son inherentes a las actividades desarrolladas por el
mismo.

De manera que este seguro tiene como propésito el resarcimiento de la victima, la cual,
en tal virtud, se constituye en el beneficiario de la indemnizacién, sin perjuicio de las
prestaciones que se le reconozcan al asegurado.

Por lo tanto estd amparada la responsabilidad civil extracontractual imputable al
asegurado derivada de:

e La posesion, uso o el mantenimiento de los predios, de su propiedad o tomados en

arrendamiento, en los cuales el Asegurado desarrolla sus actividades normales.
e Las labores u operaciones que lleva a cabo el Asegurado en el ejercicio de sus
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actividades normales en relacién con:

e Posesion o uso de ascensores y escaleras automaticas.

» Posesion o uso de maquinaria y equipos de trabajo.

o Operaciones de cargue, descargue y transporte de mercancias dentro de los predios
asegurados.

e Posesion o uso de avisos y vallas para propaganda y/o publicidad

e Posesion o uso de instalaciones sociales y deportivas, que se encuentren en los
predios asegurados.

o Realizacién de eventos sociales organizados por el asegurado, en los predios
asegurados.

* Viajes de funcionarios a cargo del asegurado, en comisién de trabajo, dentro del
territorio nacional.

 Participacion del asegurado en ferias y exposiciones nacionales.

» Vigilancia de los predios asegurados.

e Posesion o uso de depésitos, tanques y tuberias dentro de sus predios.

o Labores y operaciones de sus empleados en el ejercicio de las actividades normales
del Asegurado.

e Posesion o utilizacion de cafeterias, casinos y restaurantes para uso de sus
empleados, dentro de los predios asegurados.

e Incendio y/o explosion.

» Bienes bajo cuidado, tenencia y control, se amparan los dafios causados a terceros
con los bienes més no los dafios sufridos por los mismos.

Gastos Cubiertos:

LA COMPANIA responde ademas, aun en exceso del limite asegurado, por los costos del
proceso que el tercero damnificado o sus causahabientes promuevan contra el
asegurado, con las salvedades siguientes:

« Silaresponsabilidad proviene de dolo o esté expresamente excluida en la péliza o sus
anexos.

e Si el ASEGURADO afronta el proceso de juicio contra orden expresa de LA
COMPANIA.

« Sila condena por los perjuicios ocasionados a la victima excede el limite asegurado,
LA COMPANIA solo responde por los gastos del proceso en proporcién a la cuota que
le corresponde en la indemnizacion.

e LA COMPANIA solo reconocerd como honorarios profesionales aquellos establecidos
en las tarifas de los colegios de abogados de la respectiva ciudad, previa aplicacion
del deducible respectivo.

Cauciones Judiciales

LA COMPANIA reconoceré el costo de las cauciones en relacién al proceso que se
adelante como consecuencia de un dafio amparado en la péliza. Las Cauciones seran
cubiertas dentro del Limite de Indemnizacién y no en adicion al mismo. Los pagos
realizados por este concepto reduciran el monto del Limite de Indemnizacién. No
obstante LA COMPANIA no estara obligada a expedir dichas cauciones.

RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL
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Amparo

Este amparo impone a cargo de LA COMPANIA la obligacién de indemnizar, hasta el valor asegurado
indicado en los Datos Identificativos de la péliza, perjuicios que cause el ASEGURADO con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra por muerte o lesiones corporales
de sus empleados como consecuencia directa de accidentes de trabajo.

La cobertura del presente anexo opera Unica y exclusivamente en exceso de las prestaciones
laborales sefialadas para tales eventos, de conformidad con el Articulo 216 del Cadigo Sustantivo del
Trabajo, en el exceso del Seguro Social, en exceso del Seguro Obligatorio de Accidentes de Transito,
y alin en exceso de cualquier otro seguro individual o colectivo de los empleados.

Exclusiones:

LA COMPANIA no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente por y/o como

consecuencia de:

1. Enfermedades profesionales, endémicas o epidémicas.

2. Accidentes de trabajo que hayan sido provocados deliberadamente o por culpa grave del
empleado.

Este amparo opera de conformidad con las siguientes estipulaciones:

Definiciones

Para todos los efectos de este amparo y donde quiera que ellos aparezcan, los términos que se

indican a continuacién tienen el siguiente significado:

1. Accidente de Trabajo: Es todo siniestro acaecido en forma accidental, stbita e imprevista,
ocurrido durante la vigencia de esta péliza, que sobreviene durante el desarrollo de las funciones
laborales asignadas legal y contractualmente al empleado, y que le produce la muerte, una
lesion corporal o perturbacién funcional.

2. Empleado: Es toda persona que mediante contrato de trabajo presta al Asegurado un servicio
personal, remunerado y bajo su dependencia o subordinacion, y mientras se encuentra en el
desempefio de las labores de su cargo.

3. Enfermedad Profesional: Estado patoldgico que sobreviene como consecuencia de la clase de
trabajo que desempeiia el empleado o del medio en que se ha visto precisado a trabajar, bien sea
determinada por agentes fisicos o biol6gicos.

4. Enfermedad Endémica: Enfermedad infectocontagiosa que reina en una determinada region.

5. Enfermedad Epidémica: Enfermedad infectocontagiosa a escala local, regional e incluso
mundial, que a través de su extension puede afectar repentinamente a los individuos de una
zona geografica.

RESPONSABILIDAD CIVIL CONTAMINACION ACCIDENTAL
Amparo

Se cubre los perjuicios patrimoniales que cause EL ASECURADO con motivo de
determinada responsabilidad civil extracontractual en que incurra por la variacion
accidental, stbita e imprevista de la composicion del, agua, del aire, del suelo o del
subsuelo, o bien por ruido, siempre y cuando sea consecuencia de un hecho externo de
caracter accidental, sibito e imprevisto, imputable al asegurado, ocurrido durante la
vigencia de la péliza.

Exclusiones
La compafiia no indemniza los dafios o perjuicios causados directa o indirectamente por
y/o como consecuencia de:

1. Contaminacién paulatina o gradual, asi como contaminacién que no provenga de un
evento accidental, sibito e imprevisto.
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2. Inobservancia de instrucciones o recomendaciones para la inspeccién, control o
mantenimiento dadas por los fabricantes de articulos o instalaciones relacionadas con
la prevencion o el control de la contaminacién del medio ambiente, asi como por
cualquier autoridad competente.

3. Omisién de las reparaciones necesarias de los artefactos o instalaciones arriba
mencionados.

4. La inobservancia de leyes, normas, resoluciones y decretos de las autoridades u
organismos publicos, para la proteccion del medio ambiente y para la prevencion de la
contaminacién ambiental.

5. Aguas negras, basuras o substancias residuales.

6. Dioxinas, clorofenoles o cualquier producto que los contenga.

LA COMPANIA no responde por:

1. Dafios ecolégicos.

2. Gastos incurridos por el asegurado con el fin de prevenir, neutralizar o aminorar
dafos a terceros a consecuencia de cualquier tipo de contaminacion cubierta o
excluida por esta pdliza.

Capitulo llI

Siniestros

OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN CASO DE SINIESTRO

El Asegurado esta obligado a dar noticia a La Compafiia de la ocurrencia de un siniestro, dentro de
los tres (3) dias habiles siguientes a la fecha de que lo haya conocido o debido conocer. Si contra el
Asegurado se inicia algan proceso judicial por la ocurrencia de un siniestro, debe de igual modo dar
aviso a La Compafifa aunque ya lo haya dado respecto a la ocurrencia del mismo siniestro. Igual
obligacién corresponde al Asegurado cuando recibe reclamacion de terceros por algin siniestro. La
Compafiia no puede alegar el retardo o la omision si, dentro del mismo plazo, intervienen en las
operaciones de salvamento o de comprobacién del siniestro.

Ocurrido un siniestro, el Asegurado esta obligado a evitar su extension y propagacion, y a proveer el
salvamento de los bienes y/o el auxilio de las personas afectadas. Queda igualmente obligado a
tomar las providencias aconsejables tendientes a evitar la agravacion de los dafios o perjuicios. La
Compariia se hara cargo, dentro de las normas que regulan el importe de la indemnizacién, de los
gastos razonables en que ocurra el asegurado en cumplimiento de tales obligaciones.

El Asegurado esté obligado a colaborar en su defensa, a otorgar los documentos y a concurrir a las
citaciones que la ley o la autoridad le exija; a hacerse presente en todas las diligencias encaminadas a
establecer el monto de los perjuicios y a ajustar la pérdida cuando la ley; la autoridad o La Compafiia
se lo exija.

El Asegurado estd obligado a observar la mejor diligencia a fin de evitar otras causas que puedan dar

origen a reclamaciones. Igualmente estd obligado a atender todas las instrucciones e indicaciones
que La Compaiia le de para los mismos fines.
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El Asegurado debe hacer todo lo que esté a su alcance para permitir a La Compafifa el ejercicio de los
derechos derivados de la subrogacion.

Si el Asegurado incumple cualquiera de las obligaciones que le corresponden en virtud de esta
condicién, La Compania puede deducir de la indemnizacién el valor de los perjuicios que le cause
dicho incumplimiento. La mala fe del Asegurado o del beneficiario en la reclamacion o
comprobacién del derecho al pago de determinado siniestro, causa la pérdida de tal derecho.

RECLAMACION.

Corresponde al Asegurado demostrar la ocurrencia del siniestro, asi como la cuantia de la pérdida.
Sin perjuicio de la libertad probatoria que le asiste en virtud de articulo 1077 del Cédigo de
Comercio, el Asegurado debe aportar como sustento a la reclamacién los documentos que La
Compaiifa razonablemente le exija, tales como pero no limitados a: detalles, libros, facturas,
documentos justificativos y cualesquiera informes que se le requieran en relacién con la
reclamacion, como también, facilitar la atencion de cualquier demanda, asistir a las audiencias y
procesos judiciales a que haya lugar, suministrar pruebas, conseguir si es posible la asistencia de
testigos y prestar toda colaboracion necesaria en el curso de tales procesos judiciales.

FACULTADES DE LA COMPANIA EN CASO DE SINIESTRO
Ocurrido el siniestro, La Compafiia esta facultada para lo siguiente:

e Entraren los predios o sitios en que ocurrié el siniestro, a fin de verificar o determinar su causa
0 extension.

. Inspeccionar, examinar, clasificar, avaluar y trasladar de comn acuerdo con el Asegurado, los
bienes que hayan resultado afectados en el siniestro.

e Pagar la indemnizacion en dinero, o mediante la reposicion, reparacién o reconstruccion de la
cosa afectada, a opcion de La Compafiia.

e LaCompafia tiene derecho a transigir o desistir asi como de realizar todo lo conducente para
disminuir el monto de la responsabilidad a su cargo y para evitar que se agrave elsiniestro.

e LaCompafia tiene derecho a tomar las medidas que le parezcan convenientes para liquidar o
reducir una reclamacién en nombre del Asegurado.

e La Compaiiia se beneficia con todos los derechos, excepciones y acciones que favorecen al
Asegurado y se libera de responsabilidad en la misma proporcién en que se libera el
Asegurado.

e LaCompania tiene derecho de verificar las condiciones del riesgo y de sus modificaciones, y de
cobrar las primas reajustadas a que hay lugar.

Si por acto u omision del Asegurado se desmejoran los derechos de La Compafifa, ésta no tiene mas
responsabilidad que la que le correspondié al Asegurado en el momento de ocurrir el siniestro
conforme a las estipulaciones de este seguro.

PROHIBICIONES AL ASEGURADO Y PERDIDA DEL DERECHO.

El Asegurado no puede sin consentimiento previo y escrito de La Compafia aceptar
responsabilidades, desistir, transigir, ni hacer cesion de derechos derivados de este seguro, so pena
de perder todo derecho bajo esta péliza.

Tampoco puede incurrir en gastos, a menos que obre por cuenta propia, con excepcion de los
razonables y necesarios para prestar auxilios médicos, quirGrgicos, de enfermeria, de ambulancia y
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hospitalizacion, inmediatos a la ocurrencia de un siniestro, y de aquellos encaminados a impedir la
agravacion de un dafio.

Asi mismo le esta prohibido impedir o dificultar la intervencién de La Compafiia en la investigacion
de unsiniestro o en el ajuste de las pérdidas.

La Companiia esté relevada de toda responsabilidad y el beneficiario pierde todo derecho a la
indemnizacion en cualquiera de los siguientes casos:

e Si en cualquier tiempo se emplean engafiosa o dolosamente medios o documentos por el
Tomador, Asegurado o Beneficiario, o por terceras personas que obren por cuenta suya o con su
consentimiento, para sustentar una reclamacién o para derivar beneficio del seguro que esta
péliza ampara.

 Por omisién maliciosa por parte del Asegurado de su obligacién de declarar a La Compafifa
conjuntamente con la noticia del siniestro, los seguros coexistentes sobre el mismo interés
Asegurado y contra el mismo riesgo.

« Porrenuncia del Asegurado a sus derechos contra terceros responsables del siniestro.

DEDUCIBLE.

El deducible convenido para esta cobertura se aplicara a cada reclamacion presentada contra el
ASEGURADO asi como a los gastos de defensa que se generen, con independencia de la causa o de

la raz6n de su presentacion, o de la existencia de una sentencia ejecutoriada o no.

PAGO DE LA INDEMNIZACION.

La Compafifa pagara indemnizaciones correspondientes a siniestros amparados bajo esta péliza o
por sus anexos, Unicamente en los siguientes casos:

e Cuando se le demuestra plenamente por parte del Asegurado o de la victima, su
responsabilidad a través de medios probatorios idoneos; asi como la cuantia del perjuicio
causado.

e Cuando se realiza, con autorizacion previa de La Compafiia, un acuerdo entre el Asegurado y la
victima o sus causahabientes, mediante el cual se establecen las sumas definitivas que el
primero debe pagar al segundo o segundos, por concepto de toda indemnizacion.

e Cuando La Companiia realiza un convenio con la victima o sus causahabientes, mediante el
cual éstos liberan de toda responsabilidad al Asegurado.

e Cuando existe una sentencia judicial o laudo arbitral debidamente ejecutoriados.

Si el Asegurado debe pagar una renta al damnificado y el valor capitalizado de ésta excede el valor
del limite asegurado o el remanente una vez deducidas otras indemnizaciones, tal renta se paga en
la proporcién que existe entre el [imite asegurado o su remanente y el valor capitalizado de la renta.
Si el Asegurado, como consecuencia de alguna situacion distinta, obtiene el derecho de pedir Ia
eliminacién o disminucién en el monto de la renta, estd obligado a que sea La Compafia la que
ejerza tal derecho.

En el caso que algln arreglo convenido por La Compafiia no llegue a concretarse por culpa del
asegurado, La Compafiia queda liberada de su obligacién de indemnizar.

REDUCCION DEL LIMITE ASEGURADO.
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El limite asegurado por la presente péliza se entiende reducido desde el momento del siniestro en el
importe de la indemnizacién pagada por La Compafia. Por lo tanto, la responsabilidad de La
Compaiifa por uno 0 mas siniestros ocurridos durante el periodo de vigencia del seguro, no excedera
en total el limite asegurado.

De igual manera se aplica el mismo concepto cuando se trate de sublimites.

DEFINICIONES.

Para todos los efectos de este seguro, y donde quiera que ellos aparecen, los términos que se indican
a continuacion tienen el siguiente significado:

=y

. ASEGURADO: Es la persona natural o juridica que bajo esa denominacion, figura en la caratula de
esta poliza o por anexo. Ademés de éste, todos los funcionarios a su servicio, mientras se
encuentran en el desempefio de las labores a su cargo, pero (nicamente con respecto a su
responsabilidad como tal.

2. BENEFICIARIO: es el damnificado o victima. Es el tercero victima del perjuicio patrimonial

causado por el Asegurado.

3. VIGENCIA: es el periodo comprendido entre las fechas de iniciacion y la terminacién del amparo
que brinda el seguro, las cuales aparecen sefialadas en la caratula de esta péliza o por anexo.

4. RECLAMACION:
En Modalidad CLAIMS MADE

e  (Cualquier comunicacién o requerimiento por escrito en peticion de
resarcimiento o demanda judicial que se presente reclamando la indemnizacion
de perjuicios, por una causa que le sea imputable al asegurado

5. SINIESTRO:
En Modalidad CLAIMS MADE
e Es toda Reclamacién presentada por primera vez al asegurado o a la aseguradora
durante la Vigencia de la péliza, resultante de un hecho dafioso por el que se le
imputa responsabilidad al asegurado ocurrido dentro de la vigencia de la péliza o
del periodo de retroactividad acordado en la misma.

6. LIMITE ASEGURADO.

La suma indicada los Datos Identificativos de esta pdliza o por anexo como «limite por
vigencian es el limite méximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por todos los siniestros ocurridos durante la vigencia del seguro. En
ningdn caso y por ning(n motivo la responsabilidad de LA COMPANIA puede exceder
este limite durante la vigencia, aunque durante el mismo periodo ocurran uno o mas
siniestros.

La suma indicada en los Datos Identificativos de esta péliza o por anexo como «limite por

eventon es el limite maximo de responsabilidad de LA COMPANIA por todos los dafios y
perjuicios causados por el mismo siniestro.
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Cuando en los Datos Identificativos de esta pdliza o por anexo se indica un sublimite para
un determinado amparo por vigencia, tal sublimite es el limite méaximo de la
indemnizacién por todos los dafios y perjuicios causados por todos los siniestros
ocurridos durante la vigencia del seguro que afectan dicho amparo.

7. PRIMA

EL TOMADOR pagaré la prima indicada en la caratula de la péliza o por anexo, dentro del término
establecido en ésta.

El pago de la prima debera hacerse en el domicilio de LA COMPANIA o en el de sus representantes o
agentes debidamente autorizados.

LA COMPANIA devenga definitivamente la parte de la prima proporcional al tiempo corrido del
riesgo. Sin embargo, en caso de que por uno o mas siniestros, se agote el limite Asegurado, la prima
se entiende totalmente devengada por LA COMPANIA. Si el agotamiento es parcial se entiende por
devengada la correspondiente al valor de la indemnizacién, sin consideracién al tiempo corrido del
riesgo.

En caso que se establezca una prima minima y de depésito, esta podra ser ajustada al final de la
vigencia del seguro, aplicando la tasa de ajuste indicada en la carétula de la péliza o por anexo. Si el
valor calculado de esta manera fuere mayor que la prima minima y de dep6sito, EL TOMADOR se
obliga a pagar el correspondiente excedente. Si el valor calculado fuere menor que la prima minima
y de depésito, no habré Lugar a devolucién de prima por parte de LA COMPANIA puesto que se trata
de una prima minima.

8. DECLARACION DEL ESTADO DEL RIESGO.

8.1. El Tomador esta obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan
el estado del riesgo, segn la solicitud de seguro suscrita por él. La reticencia o inexactitud
sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La Compafia, la hubieren retraido de
celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones més onerosas, producen la nulidad
relativa del seguro.

8.2. Si la declaracion no se hace con sujecion a una solicitud de seguro, la reticencia o la inexactitud
producen igual efecto si el Tomador ha encubierto por culpa, hechos o circunstancias que
impliquen agravacion objetiva del estado del riesgo.

8.3. Si la inexactitud o la reticencia provienen de error inculpable del Tomador, el contrato no es
nulo, pero La Compafiia solo esta obligada, en caso de siniestro, a pagar un porcentaje de la
prestacion asegurada, 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.

8.4. Las sanciones consagradas en esta condicién no se aplican si La Compania, antes de celebrarse
el contrato, conoci6 o debié conocer hechos o circunstancias sobre que versan los vicios de la
declaracién, o si, ya celebrado el contrato, se allana a subsanarlos o los acepta expresa o
tacitamente.

Rescindido el contrato en los términos de esta condicion, La Compafiia tiene derecho a retener la
totalidad de la prima a titulo de pena.

9.  AGRAVACION DEL RIESGO.
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EL ASEGURADO o EL TOMADOR, segin el caso, estdn obligados a mantener el estado del riesgo
segln lo declarado por ellos en la solicitud del seguro. En tal virtud, uno u otro debe notificar por
escrito a La Comparifa los hechos y circunstancias que sobrevienen con posterioridad a la
celebracion del contrato del seguro y que, conforme al criterio estipulado en la "“DECLARACION DEL
ESTADO DEL RIESGO “ que “El Tomador estéd obligado a declarar sinceramente los hechos o
circunstancias que determinan el estado del riesgo, segln la solicitud de seguro suscrita por él. La
reticencia o inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por La Compaiiia, la hubieren
retraido de celebrar el contrato, o inducido a estipular condiciones mas onerosas, producen la
nulidad relativa del seguro, significan agravacion del riesgo.

La notificacién debe hacerse con antelacion no menor de diez (10) dias hébiles a la fecha de la
maodificacién del riesgo, si esta depende del arbitrio del asegurado o tomador. Si la modificacion es
extrafa a la voluntad del Asegurado o Tomador; dentro de los diez (10) dias habiles siguientes a
aquel en que tenga conocimiento de ella.

Notificada la modificacion del riesgo en los términos consignados en el inciso anterior; La Compafiia
puede revocar el contrato o exigir el reajuste a que haya lugar en el valor de la prima.

La falta de notificacién oportuna produce la terminacién del contrato. La mala fe del Asegurado o el
Tomador da derecho a La Compariia de retener la prima no devengada. Esta sancién no se aplica
cuando La Compaiifa ha conocido oportunamente la modificacion y consentido en ella.

10. GARANTIAS
Queda expresamente convenido que este seguro se realiza en virtud de la garantia dada por el
Asegurado de que durante su vigencia se compromete a:

10.1. Mantener los predios, los bienes y vehiculos, inherentes a su actividad, en buen estado de
conservacion y funcionamiento.

10.2. Cumplir con los respectivos reglamentos administrativos, técnicos y de ingenieria, asi como
con las especificaciones dadas por los fabricantes y constructores o por sus representantes,
respecto a la instalacién, operacion, funcionamiento y mantenimiento de los bienes
inherentes a su actividad.

10.3. Mantener en todo momento las protecciones minimas para prevenir la ocurrencia de siniestros
asegurados bajo esta pdliza o que se hayan pactado por anexo, que sean razonables y que
segln el caso se requieran de acuerdo con el sentido comdn, reglamentos administrativos y
legales, normas técnicas usuales y la practica normal.

10.4. Atender todas las recomendaciones que sean efectuadas razonablemente por La Compafiia
con el objeto de prevenir o evitar la extension de dafos o perjuicios causados a terceros.

El incumplimiento de las garantias establecidas en la presente condicion, daré lugar a los efectos
previstos en los articulos 1061 y siguientes del CODIGO DE COMERCIO.

DERECHOS DE INSPECCIONES

1. La Compafiia tiene en todo tiempo el derecho de inspeccionar las propiedades y
operaciones del asegurado, pudiendo hacer la inspeccién a cualquier hora habil y por
personas debidamente autorizadas por La Compaiiia.

2. El Asegurado estd obligado a proporcionar a La Compafia todos los detalles e
informaciones necesarios para la debida apreciacion del riesgo. La Compafia puede
examinar los libros y registros, con el fin de efectuar comprobaciones acerca de los
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datos que sirvieron de base para el calculo de la prima.

11. TERMINACION Y REVOCACION DEL SEGURO.

El presente seguro termina:

11.1. Por extincion del periodo por el cual se contratd si no se efect(a la renovacion.

11.2. Por desaparicion del riesgo. En caso de extincién por la causal aqui anotada, si la desaparicion
del riesgo consiste en uno o més siniestros, y se agota el limite asequrado, LA COMPANIA tiene
derecho a la totalidad de la prima correspondiente a la vigencia completa.

11.3. Por la revocacion unilateral del contrato que efectle cualquiera de las partes.

11.4. En el momento en que el ASEGURADO sea legalmente inhabilitado para el ejercicio de su
actividad. En caso de que la inhabilidad se refiera a una o varias personas vinculadas
laboralmente o autorizas para trabajar en las instalaciones del ASEGURADO, el seguro se
terminard automaticamente para estas personas, las cuales se consideraran excluidas de la
cobertura.

Este contrato de seguro podra ser revocado unilateralmente por los contratantes. Por LA COMPANIA,
mediante noticia escrita al ASEGURADO, enviada a su Gltima direccion conocida, con no menos de
diez (10) dias de antelacién, contados a partir de la fecha del envio; Por EL ASEGURADO, en cualquier
momento, mediante aviso escrito A LA COMPANIA

En el primer caso, la revocacién da derecho al ASEGURADO a recuperar la prima no devengada, o
sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha en que comienza a surtir efectos la
revocacion y la de vencimiento del contrato. La devoluciéon se computard de igual modo, si la
revocacion resulta del mutuo acuerdo de las partes.

En el segundo caso, el importe de la prima devengada y el de la devolucién se calcularan tomando
en cuenta la tarifa de seguro a corto plazo, en cuyo caso se cobraré la prima a prorrata para la
vigencia del seguro. La prima de una pdliza de corto plazo no podra aplicarse a un periodo mas largo
para obtener menor prima total.

12. CESION.
Opera de acuerdo a lo dispuesto en los articulos 1106 y 1107 del Cdigo de Comercio.

13. COEXISTENCIA DE SEGUROS. B
EL ASEGURADO debe informar por escrito a LA COMPANIA los seguros de igual naturaleza que

contrate sobre el mismo interés y contra los mismos riesgos asegurados bajo esta péliza, dentro del
término de diez (10) dias habiles a partir de su celebracion.

La inobservancia de esta obligacién producira la terminacién del contrato, a menos que el valor
conjunto de los seguros no exceda el valor real del interés asegurado.

En el caso de pluralidad o coexistencia de seguros, los Aseguradores deberan soportar la
indemnizacion debida al Asegurado en proporcidn a la cuantia de sus respectivos contratos, siempre
que el Asegurado haya actuado de buena fe. La mala fe en la contratacion de estos seguros
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produce nulidad.

14. AMBITO TERRITORIAL
Estan amparados todos los siniestros ocurridos en el territorio delimitado en los datos identificativos
de esta péliza “Ambito Territorial”

15. SUBROGACION
La Compafia, por razén de cualquier indemnizacién que pague, se subrogarg, por ministerio de la

Ley y hasta concurrencia de su importe, en los derechos del asegurado contra las personas
responsables del siniestro.

El Asegurado no puede renunciar en ningin momento a sus derechos contra terceros responsables
del siniestro. El incumplimiento de esta obligacion le acarrea la pérdida del derecho de
indemnizacién.

16. COMPROMISORIA O DE ARBITRAMENTO

Toda controversia o diferencia relativa a este contrato, se resolverd por un Tribunal de Arbitramento,
que se sujetara al reglamento del Centro de Arbitraje y conciliacién de la Caémara de Comercio de
Bogota, de acuerdo con las siguientes reglas:

a.  Eltribunal estard integrado por 3 &rbitros designados por las partes de comun acuerdo. En
caso de que no fuere posible, los &rbitros seran designados por el Centro de Arbitraje y
Conciliacién de la Camara de Comercio de Bogotd, a solicitud de cualquiera de las partes.

b.  Eltribunal decidiré en derecho.

17. NOTIFICACIONES
Toda comunicacién a que haya lugar entre las partes con motivo de la ejecucion de las condiciones

estipuladas en este contrato, se hace por escrito, y es prueba suficiente de la notificacion, la
constancia y fecha de recibo personal de las partes o la del envio del aviso escrito por correo
recomendado o certificado, a la Gltima direccién conocida de las partes.

El requisito anterior no se aplica para la notificacion del siniestro a LA COMPANIA , la cual puede
hacerse por cualquier medio idéneo, incluido el escrito.

18. ACTUALIZACION DE DATOS PERSONALES

EL TOMADOR se obliga a entregar informacion veraz y verificable, actualizar por cualquier medio
escrito sus datos personales, asi como los del ASEGURADO y  EL BENEFICIARIO, por lo menos
anualmente, suministrando la totalidad de los soportes documentales exigidos segin la péliza. Esta
garantia, consagra la facultad de la aseguradora de dar por terminado el contrato de conformidad
con lo previsto en el articulo 1061 del cédigo de comercio. Cuando EL ASEGURADO (y/o
BENEFICIARIO) sean personas diferentes al TOMADOR, la informacién relativa a aquellos serd
recaudada al momento de la presentacién de la reclamacion.

19. DOMICILIO

Se fija en la ciudad que figure en la carétula de la péliza, como domicilio contractual sin perjuicio de
las disposiciones procesales.

CLAUSULAS ADICIONALES

Ampliacion del plazo para aviso de siniestro
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No obstante lo establecido en las condiciones generales de la péliza, la
Compania conviene en ampliar el plazo otorgado al asegurado para que le
comunique la ocurrencia del siniestro a 30 dias, contados a partir de la
fecha en que lo haya conocido o debido conocer.

DESIGNACION DE AJUSTADORES

Para efectos del seguro otorgado por ésta péliza, la Compafia conviene en caso de
siniestro, amparado por la péliza, que requiera la designacion de un perito ajustador,
efectuar su contratacién de comun acuerdo con el asegurado.

Amparo automatico para nuevos predios

El amparo de la presente péliza se extiende a cubrir la Responsabilidad Civil
Extracontractual del Asegurado derivada de la posesién, uso o el mantenimiento
de nuevos predios de su propiedad o tomados en arrendamiento, en los cuales el
Asegurado desarrollard sus actividades, y por las labores u operaciones que
llevara a cabo en el ejercicio de las mismas.

Se entiende que los nuevos predios son aquellos sobre los cuales el Asegurado
adquiere el dominio y control aiin después de suscribir esta péliza pero sélo
durante su vigencia. El Asegurado debe notificar a la Compafia cada uno de
aquellos sitios que desee tener amparados por el seguro, dentro de los

sesenta (60 ) dias siguientes a la fecha que adquiera el dominio o

control.

Ampliacion de términos de revocacion

Por medio del presente anexo, el cual forma parte integrante de la péliza

arriba citada, y con sujecion a las demas condiciones contenidas en ella o en
sus anexos, La Compafia, haciendo uso de la facultad prevista en el Articulo
1162 del Codigo de Comercio, conviene en modificar en favor del asegurado el
término de revocacion previsto en las condiciones generales de la péliza por el
siguiente texto.

La Compafiia podra revocar esta péliza o alguno de sus amparos adicionales en
cualquier tiempo, pero debera dar aviso al asegurado por escrito sobre esta
determinacion con una anticipacion de 60 dias calendario y 10 dias
calendario para los amparos de asonada, motin, conmocién civil o popular,
huelga y actos mal intencionados de terceros.

Ademas devolverd al asegurado la proporcion de la prima correspondiente al
tiempo que falte para el vencimiento de la péliza liquidada a prorrata. Sila
cancelacion es por parte del asegurado la liquidacién de la prima se haré a
corto plazo.
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Sefor
JUZGADO DECIMO (10) CIVIL DEL CIRCUITO DE CALI (VALLE)
E. S.D.

REF: PROCESO VERBAL DECLARATIVO DE RESPONSABILIDAD CIVIL/I
DEMANDANTE OLGA PATRICIA FRANCO GALVIS Y OTROS// DEMANDADO CLINICA
FARALLONES // LLAMADO EN GARANTIA ALLIANZ SEGUROS S.A.

RADICACION: 76001310301020190027900

ANDREA LORENA LONDONO GUZMAN, mayor de edad, vecina de Cali, identificada con
la cédula de ciudadania N° 67.004.161 de Cali, obrando en esta acto en nombre de
ALLIANZ SEGUROS S.A., sociedad legalmente constituida con domicilio principal en
Bogota y con sucursal en Cali, en mi calidad de Representante Legal de la aseguradora,
como se acredita con el Certificado expedido por la Camara de Comercio de Cali que se
anexa, comedidamente manifiesto que confiero poder especial, amplio y suficiente al doctor
GUSTAVO ALBERTO HERRERA AVILA, mayor, vecino de Cali, identificado con la cédula
de ciudadania N° 19.395.114 de Bogota, abogado en ejercicio y portador de la tarjeta
profesional N° 39.116 del Consejo Superior de la Judicatura, para que en hombre de dicha
sociedad asuma la representacion judicial de la compafia en el proceso de la referencia,
se notifiqgue del auto admisorio de la demanda y/o del llamamiento en garantia, los conteste,
proponga excepciones, solicite pruebas, interponga recursos y realice todas las actuaciones
necesarias e inherentes a su calidad.

El apoderado queda facultado para notificarse, recibir, desistir, conciliar, transigir, sustituir,
reasumir, objetar el juramento estimatorio de la cuantia de la demanda y en general, para
realizar todas las acciones necesarias e indispensables para el éxito del mandato a su
cargo, etc.

El Dr. GUSTAVO ALBERTO HERRERA AVILA recibir4 notificaciones en la direccién
electronica notificaciones@gha.com.co y podra ser contactado al celular 3178543795

Cordialmente,

ANDREA LORENA LONDONO GUZMAN
C.C. N° 67.004.161 de Cali

Acepto,

GUSTAVO ALBERTO HERRERA AVILA
C.C. 19.395.114 de Bogota
T.P. 39.116 del C.S.J.
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A LA FECHA DE EXPEDICION DE ESTE CERTIFICADO, EXISTE UNA PETICION EN TRAMITE, LA CUAL
PUEDE AFECTAR EL CONTENIDO DE LA INFORMACION QUE CONSTA EN EL MISMO.

CERTIFICA

NOMBRE DE LA CASA PRINCIPAL : ALLIANZ SEGUROS S.A.

NIT NRO :860026182 - 5

DOMICILIO :Bogota Distrito Capital

NOMBRE DE LA SUCURSAL :ALLIANZ SEGUROS S.A. - SUCURSAL CALI 1

DOMICILIO :Cali Valle

DIRECCION NOTIFICACION JUDICIAL :AV. 6 A N 23 - 13

CIUDAD :Cali

DIRECCION ELECTRONICA: notificacionesjudiciales@allianz.co

DIRECCION ELECTRONICA NOTIFICACION JUDICIAL:notificacionesjudiciales@allianz.co
MATRICULA NRO :178756 - 2

CERTIFICA

QUE EN LOS REGISTROS QUE SE LLEVAN EN ESTA CAMARA DE COMERCIO, FIGURAN INSCRITOS LOS
SIGUIENTES DOCUMENTOS A NOMBRE DE: ALLIANZ SEGUROS S.A.

CERTIFICA

Por Escritura Publica No. 1959 del 03 de marzo de 1997 Notaria Veintinueve de Bogota
,inscrito en esta Cémara de Comercio el 24 de julio de 1997 con el No. 1482 del Libro
VI ,Se aprobo la fusidn por absorcidn entre (absorbente) ASEGURADORA COLSEGUROS S A y
(absorbida(s)) LA NACIONAL COMPANIA DE SEGUROS GENERALES DE COLOMBIA S.A.

Por Escritura Publica No. 8774 del 01 de noviembre de 2001 Notaria Veintinueve de
Bogota ,inscrito en esta Cémara de Comercio el 30 de junio de 2011 con el No. 1515 del
Libro VI ,Se aprobo la fusidén por absorcidén entre (absorbente) ASEGURADORA COLSEGUROS S
A y (absorbida(s)) CYBERSEGUROS DE COLOMBIA S.A.
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Por Escritura Publica No. 676 del 16 de marzo de 2012 Notaria Veintitres de Bogota
,inscrito en esta Camara de Comercio el 25 de abril de 2012 con el No. 954 del Libro VI
,cambio su nombre de ASEGURADORA COLSEGUROS S A . por el de ALLIANZ SEGUROS S.A.

CERTIFICA
Los estatutos de la sociedad han sido reformados asi:

DOCUMENTO INSCRIPCION
E.P. 4204 del 01/09/1969 de Notaria Decima de Bogota 15962 de 11/02/1976 Libro IX

E.P. 5319 del 30/10/1971 de Notaria Decima de Bogota 15963 de 11/02/1976 Libro IX
E.P. 2930 del 25/07/1972 de Notaria Decima de Bogota 15964 de 11/02/1976 Libro IX
E.P. 2427 del 05/06/1973 de Notaria Decima de Bogota 15965 de 11/02/1976 Libro IX
E.P. 1273 del 23/05/1983 de Notaria Decima de Bogota 86893 de 13/08/1986 Libro IX
E.P. 2858 del 26/07/1978 de Notaria Decima de Bogota 1211 de 19/06/1996 Libro VI
E.P. 3511 del 26/10/1981 de Notaria Decima de Bogota 1212 de 19/06/1996 Libro VI
E.P. 1856 del 08/07/1982 de Notaria Decima de Bogota 1214 de 19/06/1996 Libro VI
E.P. 1491 del 16/06/1983 de Notaria Decima de Bogota 1215 de 19/06/1996 Libro VI
E.P. 1322 del 10/03/1987 de Notaria Veintinueve de 1216 de 19/06/1996 Libro VI
Bogota

E.P. 3089 del 28/07/1989 de Notaria Dieciocho de 1217 de 19/06/1996 Libro VI
Bogota

E.P. 4845 del 26/10/1989 de Notaria Dieciocho de 1218 de 19/06/1996 Libro VI
Bogota

E.P. 2186 del 11/10/1991 de Notaria Dieciseis de 1219 de 19/06/1996 Libro VI
Bogota

E.P. 1115 del 17/04/1995 de Notaria Treinta Y Cinco de 1222 de 19/06/1996 Libro VI
Bogota

E.P. 5891 del 21/06/1996 de Notaria Veintinueve de 1946 de 26/09/1996 Libro VI
Bogota

E.P. 0285 del 18/01/2002 de Notaria Veintinueve de 1493 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota

E.P. 5562 del 14/05/2003 de Notaria Veintinueve de 1495 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota

E.P. 0997 del 07/02/2005 de Notaria Veintinueve de 1496 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota

E.P. 1903 del 28/05/2008 de Notaria Treinta Y Uno de 1497 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota

E.P. 2736 del 08/04/2010 de Notaria Setenta Y Dos de 1498 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota

E.P. 2197 del 14/07/2010 de Notaria Veintitres de 1499 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota

E.P. 3950 del 16/12/2010 de Notaria Veintitres de 1500 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota

E.P. 3759 del 15/12/1982 de Notaria Decima de Bogota 1501 de 30/06/2011 Libro VI
E.P. 447 del 30/03/1994 de Notaria Cuarenta Y Siete de 1502 de 30/06/2011 Libro VI
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Bogota
E.P. 9236 del 20/09/1996 de Notaria Veintinueve de 1503 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota
E.P. 1572 del 21/02/1997 de Notaria Veintinueve de 1504 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota
E.P. 2162 del 07/03/1997 de Notaria Veintinueve de 1505 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota
E.P. 1366 del 11/06/1997 de Notaria Treinta Y Cinco de 1506 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota
E.P. 6941 del 16/07/1997 de Notaria Veintinueve de 1507 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota
E.P. 12533 del 16/12/1997 de Notaria Veintinueve de 1508 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota
E.P. 2432 del 24/09/1998 de Notaria Septima de Bogota 1509 de 30/06/2011 Libro VI
E.P. 3298 del 24/12/1998 de Notaria Septima de Bogota 1510 de 30/06/2011 Libro VI
E.P. 1203 del 15/06/1999 de Notaria Septima de Bogota 1511 de 30/06/2011 Libro VI
E.P. 1131 del 28/06/2000 de Notaria Septima de Bogota 1512 de 30/06/2011 Libro VI
E.P. 6315 del 24/08/2000 de Notaria Veintinueve de 1513 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota
E.P. 7672 del 02/10/2001 de Notaria Veintinueve de 1514 de 30/06/2011 Libro VI
Bogota
CERTIFICA

OBJETO SOCIAL. EL OBJETO DE LA SOCIEDAD ES CELEBRAR Y EJECUTAR DIVERSAS MODALIDADES DE
CONTRATOS DE SEGURO Y REASEGURO, ACEPTANDO O CEDIENDO RIESGOS QUE, DE ACUERDO CON LA
LEY Y LA TECNICA ASEGURADORA, PUEDEN SER MATERIA DE ESTE CONTRATO.

EN DESARROLLO DE SU OBJETO SOCIAL, LA SOCIEDAD PODRA INVERTIR SU CAPITAL Y SUS
RESERVAS DE ACUERDO CON LAS NORMAS LEGALES QUE REGULAN EL FUNCIONAMIENTO DE LAS
COMPANIAS DE SEGUROS, ARRENDAR, HIPOTECAR, PIGNORAR Y ENAJENAR EN CUALQUIER FORMA TODA
CLASE DE BIENES MUEBLES, INMUEBLES O SEMOVIENTES; GIRAR ENDOSAR, ACEPTAR, DESCONTAR,
ADQUIRIR, GARANTIZAR, PROTESTAR, DAR EN PRENDA O GARANTIA Y RECIBIR EN PAGO TODA CLASE
DE INSTRUMENTOS NEGOCIABLES O EFECTOS DE COMERCIO; DAR O RECIBIR DINERO EN PRESTAMO O
SIN INTERESES; CELEBRAR CONTRATOS DE SOCIEDAD CON OTRAS PERSONAS QUE TENGAN OBJETOS
ANALOGOS O CONEXOS Y QUE EN ALGUNA FORMA TIENDAN AL CUMPLIMIENTO DEL OBJETO PRINCIPAL.
PODRA TAMBIEN GARANTIZAR POR MEDIO DE FIANZAS, PRENDAS, HIPOTECAS Y DEPOSITOS, SUS
OBLIGACIONES PROPIAS Y OBLIGACIONES DE TERCEROS, SI ELLO FUERE LEGALMENTE POSIBLE, Y,
EN GENERAL, EJECUTAR TODOS AQUELLOS ACTOS Y CELEBRAR TODOS LOS CONTRATOS QUE SE
RELACIONEN CON EL OBJETO SOCIAL Y QUE SE ENCUENTREN AUTORIZADOS POR LAS DISPOSICIONES
LEGALES QUE REGLAMENTAN LA INVERSION DEL CAPITAL Y LA RESERVA DE LAS COMPANIAS DE
SEGUROS.
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CERTIFICA

Por Acta No. 691 del 27 de marzo de 2014, de Junta Directiva, inscrito en esta Camara
de Comercio el 29 de agosto de 2014 No. 1820 del Libro VI, se designdé a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

GERENTE SUCURSAL NURYA MACIQUE LLERENA C.C.38568025

SUBGERENTE SUCURSAL ANDREA LORENA LONDONO GUZMAN C.C.67004161
CERTIFICA

Por Escritura Publica No. 1461 del 09 de agosto de 2000 ©Notaria Septima de Bogota
,inscrito en esta Cédmara de Comercio el 03 de octubre de 2000 con el No. 247 del Libro
V POR MEDIO DE LA CUAL COMPARECIO EL SENOR JOSE PABLO NAVAS PRIETO, MAYOR DE EDAD Y
VECINO DE BOGOTA, IDENTIFICADO CON LA CEDULA DE CIUDADANIA No. 2.877.617 DE BOGOTA Y
MANIFESTO: QUE POR MEDIO DE ESTE INSTRUMENTO OBRA EN SU CONDICION DE REPRESENTANTE
LEGAL DE ASEGURADORA COLSEGUROS S.A. Y QUE EN TAL CARACTER CONFIERE PODER GENERAL A LA
DOCTORA CLAUDIA ROMERO LENIS, MAYOR DE EDAD E IDENTIFICADA CON LA CEDULA DE CIUDADANIA
No. 38.873.416 EXPEDIDA EN BUGA, PARA QUE A NOMBRE DE LA SOCIEDAD PODERDANTE EJERZA LAS
SIGUIENTES FACULTADES: A. REPRESENTAR A LA SOCIEDAD EN TODA CLASE DE ACTUACIONES Y
PROCESOS JUDICIALES ANTE LOS JUZGADOS, TRIBUNALES SUPERIORES, DE ARBITRAMENTO
VOLUNTARIO Y CONTENCIOSO ADMINISTRATIVO, CORTE SUPREMA DE JUSTICIA Y CONSEJO DE ESTADO,
BIEN SEA COMO DEMANDANTE O COMO DEMANDADA, COMO COADYUVANTES U OPOSITORES. B. OTORGAR
EN NOMBRE DE LA CITADA SOCIEDAD LOS PODERES ESPECIALES QUE SEAN DEL CASO. C.
REPRESENTAR A LA MISMA SOCIEDAD ANTE LAS AUTORIDADES ADMINISTRATIVAS DEL ORDEN
NACIONAL, DEPARTAMENTAL, MUNICIPAL O DEL DISTRITO CAPITAL DE SANTAFE DE BOGOTA Y ANTE
CUALQUIER ORGANISMO DESCENTRALIZADO DE DERECHO PUBLICO DEL ORDEN NACIONAL,
DEPARTAMENTAL O MUNICIPAL. D. NOTIFICARSE DE TODA CLASE DE PROVIDENCIAS JUDICIALES O
INTERROGATORIOS DE PARTE, ASI COMO ABSOLVER ESTOS, CONFESAR Y COMPROMETER EN ELLOS A LA
SOCIEDAD QUE REPRESENTA. E. OBJETAR LAS RECLAMACIONES QUE PRESENTEN LOS ASEGURADOS A
LAS SOCIEDADES PODERDANTES. F. ATENDER LOS REQUERIMIENTOS Y NOTIFICACIONES PROVENIENTES
DE LA DIRECCION GENERAL DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACIONALES O DE LA ENTIDAD QUE HAGA SUS
VECES, ASI COMO DE CUALQUIERA DE LAS OFICINAS DE LA ADMINISTRACION, E INTENTAR EN
NOMBRE Y REPRESENTACION DE LAS SOCIEDADES LOS RECURSOS ORDINARIOS DE REPOSICION,
RECONSIDERACION Y APELACION, TANTO ORDINARIOS COMO EXTRAORDINARIOS. G. REPRESENTAR A LA
CITADA SOCIEDAD EN LAS REUNIONES DE LAS ASAMBLEAS GENERALES DE ACCIONISTAS O JUNTAS
GENERALES DE SOCIOS DE SOCIEDADES EN QUE AQUELLA SEA ACCIONISTA O SOCIA Y OTORGAR LOS
PODERES DE REPRESENTACION PARA TALES ASAMBLEAS O JUNTAS, CUANDO SEA EL CASO. H. EN
GENERAL LA DOCTORA MARIA CLAUDIA ROMERO LENIS QUEDA AMPLIAMENTE FACULTADA PARA
INTERPONER CUALQUIER RECURSO CONSAGRADO EN LAS LEYES CONTRA DECISIONES JUDICIALES O
EMANADAS DE LOS FUNCIONARIOS ADMINISTRATIVOS NACIONALES, DEPARTAMENTALES, MUNICIPALES O
DEL DISTRITO CAPITAL DE SANTAFE DE BOGOTA Y ENTIDADES DESCENTRALIZADAS DEL MISMO ORDEN.
IGUALMENTE QUEDA FACULTADA EXPRESAMENTE PARA DESISTIR, CONCILIAR, TRANSIGIR, RECIBIR Y
DESIGNAR ARBITROS AST COMO TAMBIEN PARA SUSTITUIR Y REASUMIR EL PRESENTE MANDATO.
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Por Escritura Publica No. 3231 del 14 de agosto de 2007 Notaria Treinta Y Uno de
Bogota ,inscrito en esta Cémara de Comercio el 12 de septiembre de 2007 con el No. 112
del Libro V , SE CONFIERE PODER GENERAL A WILLIAM BARRERA VALDERRAMA, IDENTIFICADO CON
LA CEDULA DE CIUDADANIA No.91.297.787 DE BUCARAMANGA, PARA EJECUTAR LOS SIGUIENTES
ACTOS: A) OBJETAR LAS RECLAMACIONES PRESENTADAS A LA SOCIEDAD PODERDANTE POR
ASEGURADORAS, BENEFICIARIOS Y EN GENERAL, CUALQUIER PERSONA, E IGUALMENTE PRONUNCIARSE
SOBRE LAS SOLICITUDES DE RECONSIDERACION DE OBJECIONES QUE SEAN PRESENTADAS A DICHA
SOCIEDAD, EXCLUSIVAMENTE EN EL RAMO DE AUTOMOVILES. B) ASISTIR A AUDIENCIAS DE
CONCILIACION Y REALIZAR CONCILIACIONES TOTALES O PARCIALES QUE COMPROMETAN A LA
SOCIEDAD PODERDANTE, EXCLUSIVAMENTE EN EL RAMO DE AUTOMOVILES.

Por Escritura Publica No. 5107 del 05 de mayo de 2004 ©Notaria Veintinueve de Bogota
,inscrito en esta Cémara de Comercio el 21 de julio de 2008 con el No. 132 del Libro V
COMPARECTIO CLAUDIA VICTORIA SALGADO RAMIREZ, MAYOR DE EDAD E IDENTIFICADA CON LA CEDULA
DE CIUDADANIA No. 39.690.201 DE USAQUEN Y MANIFESTO: QUE OBRA EN SU CONDICION DE
REPRESENTANTE LEGAL DE LA SOCIEDAD ASEGURADORA COLSEGUROS S.A. QUE EN TAL CARACTER Y
POR MEDIO DE ESTE INSTRUMETO CONFIERE PODER GENERAL A LAS SIGUIENTES PERSONAS: ALBA
INES GOMEZ VELEZ, IDENTIFICADA CON LA CEDULA DE CIUDADANIA No. 30.724.774 EXPEDIDA EN
PASTO Y CON TARJETA PROFESIONAL DE ABOGADA No. 48.637 Y GUSTAVO ALBERTO HERRERA AVILA,
IDENTIFICADO CON LA CEDULA DE CIUDADANIA No. 19.395.114 EXPEDIDA EN BOGOTA Y CON
TARJETA PROFESIONAL DE ABOGADO No. 39.116, PARA EJECUTAR LOS SIGUIENTES ACTOS:

A) REPRESENTAR A LA SOCIEDAD EN TODA CLASE DE ACTUACIONES Y PROCESOS JUDICIALES ANTE
INSPECCIONES DE TRANSITO, INSPECCIONES DE POLICIA, JUZGADOS, FISCALIAS DE TODO NIVEL,
TRIBUNALES DE CUALQUIER TIPO, CORTE CONSTITUCIONAL, CONSEJO SUPERIOR DE LA JUDICATURA,
CORTE SUPREMA DE JUSTICIA Y CONSEJO DE ESTADO, BIEN SEA COMO DEMANDANTES, DEMANDADAS,
LLAMADAS EN GARANTIA, LITISCONSORTES, COADYUVANTES O TERCEROS INTERVINIENTES. B)
REPRESENTAR A LA SOCIEDAD ANTE LAS AUTORIDADES ADMINISTRATIVAS DEL ORDEN NACIONAL,
DEPARTAMENTAL, MUNICIPAL O DISTRITAL Y ANTE CUALQUIER ORGANISMO DESCENTRALIZADO DE
DERECHO PUBLICO DEL ORDEN NACIONAL, DEPARTAMENTAL, MUNICIPAL O DISTRITAL. C) ATENDER
LOS REQUERIMIENTOS Y NOTIFICACIONES PROVENIENTES DE LA DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS
NACIONALES, O DE LA ENTIDAD QUE HAGA SUS VECES, ASI COMO DE CUALQUIERA DE LAS OFICINAS
DE LA ADMINISTRACION E INTENTAR EN NOMBRE Y REPRESENTACION DE LA SOCIEDAD ANTES
MENCIONADA LOS RECURSOS ORDINARIOS DE REPOSICION, APELACION Y RECONSIDERACION, ASI COMO
LOS EXTRAORDINARIOS CONFORME A LA LEY. D) NOTIFICARSE DE TODA CLASE DE PROVIDENCIAS
JUDICIALES O ADMINISTRATIVAS, REPRESENTAR A LA SOCIEDAD EN LA SOLICITUD Y PRACTICA DE
PRUEBAS ANTICIPADAS, ASI COMO EN DILIGENCIAS DE EXHIBICION DE DOCUMENTOS, ABSOLVER
INTERROGATORIOS DE PARTE, COMPARECER A ASISTIR Y DECLARAR EN TODO TIPO DE DILIGENCIAS Y
AUDIENCIAS JUDICIALES Y ADMINISTRATIVAS, PROCESALES O EXTRAPROCESALES, RECIBIR
NOTIFICACIONES O CITACIONES ORDENADAS POR JUZGADOS O AUTORIDADES ADMINISTRATIVAS,
ASISTIR Y REPRESENTAR A LAS COMPANIAS EN TODO TIPO DE AUDIENCIAS DE CONCILIACION
JUDICIAL O EXTRAJUDICIAL, RENUNCIAR A TERMINOS, CONFESAR Y COMPROMETER A LA SOCIEDAD
QUE REPRESENTA, QUEDANDO ENTENDIDO QUE LAS NOTIFICACIONES, CITACIONES Y COMPARECENCIAS
PERSONALES DE REPRESENTANTES LEGALES DE LAS SOCIEDADES QUEDARAN VALIDA Y LEGALMENTE
HECHAS A TRAVES DE LOS APODERADOS GENERAL AQUI DESIGNADOS Y E) EN GENERAL, LOS ABOGADOS
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MENCIONADOS QUEDAN AMPLIAMENTE FACULTADOS PARA ACTUAR CONJUNTA O SEPARADAMENTE, ASI
COMO PARA INTERPONER CUALQUIER RECURSO ESTABLECIDO EN LAS LEYES CONTRA DECISIONES
JUDICIALES O EMANADAS DE LOS FUNCIONARIOS ADMINISTRATIVOS DEL ORDEN NACIONAL,
DEPARTAMENTAL, MUNICIPAL O DISTRITAL Y ENTIDADES DESCENTRALIZADAS DE LOS MISMOS
ORDENES. IGUALMENTE QUEDAN FACULTADOS EXPRESAMENTE PARA DESISTIR, RECIBIR, TRANSIGIR Y
CONCILIAR, ASI COMO PARA SUSTITUIR Y REASUMIR EL PRESENTE MANDATO.

Por Escritura Publica No. 2426 del 09 de julio de 2009 ©Notaria Veintitres de Bogota
,inscrito en esta Camara de Comercio el 30 de julio de 2009 con el No. 121 del Libro V
, MEDIANTE EL CUAL SE OTORGA PODER GENERAL A MARTA CLAUDIA ROMERO LENIS, IDENTIFICADA
CON LA C.C. NRO. 38.873.416 DE BUGA CON TARJETA PROFESIONAL NRO. 83061 DEL CONSEJO
SUPERIOR DE LA JUDICATURA;PARA QUE EN NOMBRE Y REPRESENTACION DE LAS SOCIEDADES
MENCIONADAS EJECUTE EN EL VALLE DEL CAUCA Y EL CAUCA LOS SIGUIENTES ACTOS:

A. REPRESENTAR CON AMPLIAS FACULTADES A LAS REFERIDAS SOCIEDADES EN TODA CLASE DE
ACTUACIONES Y PROCESOS JUDICIALES ANTE INSPECCIONES DE TRANSITO, INSPECCIONES DE
POLICIA, FISCALIAS DE TODO NIVEL, JUZGADOS Y TRIBUNALES DE TODO TIPO, INCLUIDOS
TRIBUNALES DE ARBITRAMENTO DE CUALQUIER CLASE, CORTE CONSTITUCIONAL, CONSEJO SUPERIOR
DE LA JUDICATURA, CORTE SUPREMA DE JUSTICIA Y CONSEJO DE ESTADO, BIEN SEA COMO
DEMANDANTES, DEMANDADAS, LITISCONSORTES, COADYUVANTE U OPOSITORES. B. REPRESENTAR CON
AMPLIAS FACULTADES A LAS SOCIEDADES PODERDANTES EN TODA CLASE DE ACTUACIONES Y
PROCEDIMIENTOS ANTE LAS AUTORIDADES ADMINISTRATIVAS DEL ORDEN NACIONAL, DEPARTAMENTAL Y
MUNICIPAL Y ANTE CUALQUIER ORGANISMO DESCENTRALIZADO DE DERECHO PUBLICO DEL ORDEN
NACIONAL, DEPARTAMENTAL Y MUNICIPAL. C. ATENDER LOS REQUERIMIENTOS Y NOTIFICACIONES
PROVENIENTES DE LA DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACIONALES, O DE LA ENTIDAD QUE
HAGA SUS VECES, ASI COMO DE CUALQUIERA DE LAS OFICINAS DE LA ADMINISTRACION, E INTENTAR
EN NOMBRE Y REPRESENTACION DE LAS SOCIEDADES ANTES MENCIONADAS LOS RECURSOS ORDINARIOS
TALES COMO REPOSICION, APELACION Y RECONSIDERACION, ASI COMO LOS RECURSOS
EXTRAORDINARIOS CONFORME A LA LEY. D. REALIZAR LAS GESTIONES SIGUIENTES, CON AMPLIAS
FACULTADES DE REPRESENTACION: NOTIFICARSE DE TODA CLASE DE PROVIDENCIAS JUDICIALES O
EMANADAS DE FUNCIONARIOS ADMINISTRATIVOS DEL ORDEN NACIONAL, DEPARTAMENTAL Y MUNICIPAL,
O DE ENTIDADES DESCENTRALIZADAS DE LOS MISMOS ORDENES, DESCORRER TRASLADOS, INTERPONER
Y SUSTENTAR RECURSOS ORDINARIOS Y EXTRAORDINARIOS, RENUNCIAR A TERMINOS, ASISTIR A TODA
CLAE DE AUDIENCIAS Y DILIGENCIAS JUDICIALES Y ADMINISTRATIVAS, ASISTIR A TODO TIPO DE
AUDIENCIAS DE CONCILIACION Y REALIZAR CONCILIACIONES TOTALES O PARCIALES CON
VIRTUALIDAD PARA COMPROMETER A LA SOCIEDADES PODERDANTES DE QUE SE TRATE, ABSOLVER
INTERROGATORIOS DE PARTE, CONFESAR Y COMPROMETER A LAS SOCIEDADES QUE REPRESENTE. E.
RECIBIR, DESISTIR, TRANSIGIR, CONCILIAR, SUSTITUIR Y REASUMIR EL PRESENTE MANDATO.
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Por Escritura Publica No. 3024 del 04 de diciembre de 2014 Notaria Veintitres de
Bogota ,inscrito en esta Camara de Comercio el 22 de julio de 2015 con el No. 238 del
Libro V , COMPARECIO ALBA LUCIA GALLEGO NIETO, IDENTIFICADA CON C.C.30278007 DE
MANIZALES, MANIFESTO: QUE ACTUA EN SU CONDICION DE REPRESENTANTE LEGAL DE (I) ALLIANZ
SEGUROS S.A. Y (II) ALLIANZ SEGUROS DE VIDA S.A. QUE POR MEDIO DE LA PRESENTE ESCRITURA
PUBLICA (I) ALLIANZ SEGUROS S.A. Y (II) ALLIANZ SEGUROS DE VIDA S.A., (LAS
"SOCIEDADES"), EN VIRTUD DE LO DISPUESTO EN EL ARTICULO 263 DEL CODIGO DE COMERCIO,
CONFIEREN PODER A LOS GERENTES Y SUBGERENTES DE LAS SUCURSALES DE LAS SOCIEDADES, PARA
EJECUTAR, EN NOMBRE Y REPRESENTACION DE LAS SOCIEDADES, EN EL DEPARTAMENTO EN EL CUAL
SE ENCUENTRE UBICADA LA RESPECTIVA SUCURSAL LOS SIGUIENTES ACTOS:

1. EJECUTAR Y HACER EJECUTAR LAS RESOLUCIONES DE LA ASAMBLEA GENERAL DE ACCIONISTAS, DE
LA JUNTA DIRECTIVA Y LAS DECISIONES DE LA ADMINISTRACION DE CADA UNA DE LAS SOCIEDADES.
2. CELEBRAR TODOS LOS CONTRATOS REFERENTES AL NEGOCIO DE SEGUROS Y DE AHORRO, QUE SEAN
PROPIOS DEL GIRO ORDINARIO DE LOS NEGOCIOS DE LAS SOCIEDADES, CUALQUIERA QUE SEA SU
CUANTIA.

3. PARTICIPAR EN LICITACIONES PUBLICAS O PRIVADAS REFERENTES AL NEGOCIO DE SEGUROS Y DE

AHORRO, PRESENTANDO OFERTAS, DIRECTAMENTE O POR INTERMEDIO DE APODERADO, Y SUSCRIBIENDO
LOS CONTRATOS QUE DE ELLAS SE DERIVEN CUALQUIERA SEA SU CUANTIA.

4. FIRMAR LAS POLIZAS DE SEGURO DE LOS RAMOS AUTORIZADOS A CADA UNA DE LAS SOCIEDADES,
INCLUYENDO PERO SIN LIMITARSE A POLIZAS DE SEGUROS DE CUMPLIMIENTO, POLIZAS DE SEGUROS
DE VIDA, POLIZAS DE SEGUROS DE SALUD, POLIZAS DE SEGUROS DE AUTOMOVILES, POLIZAS DE
SEGUROS DE RESPONSABILIDAD.

5. FIRMAR LAS POLIZAS DE DISPOSICIONES LEGALES QUE OTORGUE ALLIANZ SEGUROS S.A. EN EL
RAMO DE CUMPLIMIENTO, CUYO ASEGURADO SEA LA DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACIONALES
DIAN.

6. RECAUDAR PRIMAS DE SEGUROS Y RECAUDAR CUOTAS CORRESPONDIENTES A LOS CREDITOS QUE
OTORGUEN LAS SOCIEDADES.

7. FIRMAR OBJECIONES A LAS RECLAMACIONES QUE LE SEAN PRESENTADAS A LAS SOCIEDADES
SIGUIENDO PARA EL EFECTO LAS POLITICAS INTERNAS DE ESTAS.

8. CUIDAR QUE TODOS LOS VALORES PERTENECIENTES A LA SOCIEDAD Y LOS QUE ESTA TENGA EN

CUSTODIZA, SE MANTENGAN CON LAS MEDIDAS DE SEGURIDAD NECESARIAS.

9. REPRESENTAR A LAS SOCIEDADES EN TODA CLASE DE ACTUACIONES Y PROCESOS JUDICIALES ANTE
INSPECCIONES DE TRANSITO, INSPECCIONES DE POLICIA, INSPECCIONES DEL TRABAJO, JUZGADOS,
FISCALIAS DE TODO NIVEL, TRIBUNALES SUPERIORES, CONTENCIOSO ADMINISTRATIVOS Y DE

ARBITRAMENTO.

10. REPRESENTAR A LAS SOCIEDADES ANTE LAS AUTORIDADES ADMINISTRATIVAS DEL ORDEN
DEPARTAMENTAL Y MUNICIPAL, Y ANTE CUALQUIER ORGANISMO DESCENTRALIZADO DE DERECHO
PUBLICO DEPARTAMENTAL O MUNICIPAL.

11. ATENDER LOS REQUERIMIENTOS Y NOTIFICACIONES PROVENIENTES DE LA DIRECCION DE
IMPUESTOS Y ADUANAS NACIONALES DIAN O DE LA ENTIDAD QUE HAGA SUS VECES, E INTENTAR EN

NOMBRE Y REPRESENTACION DE LAS SOCIEDADES, LOS RECURSOS ORDINARIOS DE REPOSICION,

APELACION Y RECONSIDERACION, ASf COMO LOS EXTRAORDINARIOS CONFORME A LA LEY.

12. FIRMAR, FISICA, ELECTRONICAMENTE O POR CUALQUIER MEDIO QUE ESTABLEZCA LA DIRECCION

DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACIONALES DIAN O LAS ADMINISTRACIONES DE ADUANAS E IMPUESTOS
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TERRITORIALES, LAS DECLARACIONES DE CUALQUIER TIPO DE IMPUESTOS U OBLIGACIONES
TRIBUTARIAS QUE ESTEN A CARGO DE LAS SOCIEDADES.

13. REPRESENTAR A LAS SOCIEDADES EN LAS REUNIONES ORDINARIAS Y EXTRAORDINARIAS DE LAS
ASAMBLEAS GENERALES DE ACCIONISTAS O JUNTAS DE SOCIOS DE LAS SOCIEDADES EN LAS CUALES
LAS SOCIEDADES SEAN ACCIONISTAS O SOCIAS Y OTORGAR LOS PODERES DE REPRESENTACION PARA
TALES REUNIONES, CUANDO SEA EL CASO.

14. NOTIFICARSE DE TODA CLASE DE PROVIDENCIAS JUDICIALES Y ADMINISTRATIVAS.

15. FIRMAR TRASPASOS DE VEHICULOS QUE SE EFECTUEN A NOMBRE DE LAS SOCIEDADES Y
ADELANTAR ANTE LAS ENTIDADES COMPETENTES TODAS LAS GESTIONES PERTINENTES AL TRAMITE DE
LOS MISMOS SIGUIENDO PARA EL EFECTO LAS POLITICAS INTERNAS DE LAS SOCIEDADES.

16. CUMPLIR LAS DEMAS FUNCIONES QUE LE SENALEN LA ASAMBLEA GENERAL DE ACCIONISTAS O LA
JUNTA DIRECTIVA DE CADA UNA DE LAS SOCIEDADES.

CERTIFICA

Demanda de:ADELAISY VALENCIA MUNOZ Y OTROS
Contra:ALLIANZ SEGUROS S.A.
Bienes demandados:ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO ALLIANZ SEGUROS S.A. - SUCURSAL CALI 1

Proceso:ORDINARIO

Documento: Oficio No.496 del 29 de agosto de 2014

Origen: Juzgado 3 Civil Del Circuito Descongestion de Cali
Inscripcién: 01 de octubre de 2014 No. 1966 del libro VIII

Demanda de:FERNEY MARIN MURILLO
Contra:ALLIANZ SEGUROS S.A.
Bienes demandados:ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO ALLIANZ SEGUROS S.A. - SUCURSAL CALI 1

Proceso:VERBAL DE RESPONSABILIDAD CIVIL

Documento: Oficio No.3823 del 20 de octubre de 2015

Origen: Juzgado 14 Civil Del Circuito De Oralidad de Cali
Inscripcién: 18 de noviembre de 2015 No. 2507 del libro VIII

Demanda de:NORVELLY SERNA LARGO C.C.31.479.958
Contra:ALLIANZ SEGUROS S.A.
Bienes demandados:ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO ALLIANZ SEGUROS S.A. - SUCURSAL CALI 1

Proceso:RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL
Documento: Oficio No.936 del 15 de marzo de 2019
Origen: Juzgado Catorce Civil Del Circuito de Cali
Inscripcién: 03 de abril de 2019 No. 913 del libro VIII
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Demanda de:SARA GARZON MUNOZ; JUAN PABLO GARZON LIBREROS; ALINA MARIA MUNOZ MOLANO;
ANDRES FELIPE GARZON LIBREROS; LILIANA LIBREROS OCAMPO.

Contra:ALLIANZ SEGUROS S.A.

Bienes demandados:ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO ALLIANZ SEGUROS S.A. - SUCURSAL CALI 1

Proceso:VERBAL

Documento: Oficio No.1895 del 25 de junio de 2019
Origen: Juzgado Tercero Civil Del Circuito de Palmira
Inscripcién: 28 de junio de 2019 No. 1774 del libro VIII

Demanda de:ZAMARA LORENA SALINAS, JULIAN ANDRES ALVAREZ SALINAS, JORGE ALEJANDRO
ALVAREZ SALINAS

Contra:ALLIANZ SEGUROS S.A.

Bienes demandados:ESTABLECIMIENTO DE COMERCIO ALLIANZ SEGUROS S.A. - SUCURSAL CALI 1

Proceso:VERBAL RESPONSABILIDAD EXTR.

Documento: Oficio No.260 del 12 de marzo de 2020

Origen: Juzgado Primero Civil Del Circuito De Oralidad de Cali
Inscripcién: 28 de agosto de 2020 No. 783 del libro VIII

CERTIFICA

QUE POR ESCRITURA NRO. 3.800 DEL 16 DE AGOSTO DE 1974, NOTARIA DECIMA DE BOGOTA,
INSCRITA EN LA CAMARA DE COMERCIO EL 13 DE AGOSTO DE 1986 BAJO LOS NROS. 27756 Y 1067
DE LOS LIBROS VI Y V, CONSTA QUE SE CONFIRMO LA AUTORIZACION DE FUNCIONAMIENTO DE UNA
SUCURSAL DE LA SOCIEDAD EN LA CIUDAD DE CALI.

CERTIFICA
SOCIEDAD
Nombre: ALLIANZ SEGUROS S.A. - SUCURSAL CALI 1
Matricula No.: 178756-2
Fecha de matricula: 14 de agosto de 1986
Ultimo afio renovado: 2020
Fecha de renovacién de la matricula mercantil: 13 de marzo de 2020
Categoria: Sucursal Foranea
Direcciédn: AV. 6 AN 23 - 13
Municipio: Cali
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CERTIFICA

Este certificado refleja la situacidédn juridica del inscrito hasta la fecha y hora de su
expedicidn.

Que no figuran otras inscripciones que modifiquen total o parcialmente el presente
certificado.

De conformidad con lo establecido en el Cébdigo de Procedimiento Administrativo y de 1lo
Contencioso Administrativo, y de la Ley 962 de 2005, los actos administrativos de
registro aqui certificados quedan en firme diez (10) dias hédbiles después de la fecha
de inscripcidn, siempre que no sean objeto de recursos; el sdbado no se tiene como dia
hébil para este conteo.

En cumplimiento de los requisitos sobre la validez juridica y probatoria de 1los
mensajes de datos determinados en la Ley 527 de 1999 y deméds normas complementarias, la
firma digital de los certificados generados electrdénicamente se encuentra respaldada
por una entidad de certificacidén digital abierta acreditada por el organismo nacional
de acreditacidédn (onac) y sbé6lo puede ser verificada en ese formato.

Dado en Cali a los 16 dias del mes de septiembre del afio 2020 hora: 06:11:06 PM

ZA2F
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Sefores
JUZGADO DECIMO CIVIL DEL CIRCUITO DE CALI
E. S.D.

Referencia: Proceso de Responsabilidad Civil de Olga Patricia Franco y otros vs.
Clinica Farallones S.A. y otro.
Radicacion: 76001310301020190027900.

GUSTAVO ALBERTO HERRERA AVILA, domiciliado y residente en la ciudad de Cali,
identificado con la cédula de ciudadania N0.19.395.114 de Bogota, portador de la tarjeta
profesional No. 39.116 del Consejo Superior de la Judicatura, obrando como apoderado
especial de ALLIANZ SEGUROS S.A., procedo de manera respetuosa, en primer lugar, a
contestar la demanda de Responsabilidad Civil promovida por la sefiora Olga Patricia
Franco y otros, en contra de la Clinica Farallones S.A. y otro, y en segundo lugar, a
contestar el Llamamiento en Garantia formulado por la Ultima de los hombrados en contra
de mi representada, para que en el momento en que se vaya a definir el litigio, se tengan
en cuenta los hechos y precisiones que se hacen en el presente escrito, segun las pruebas
que se practiquen, anticipando que me opongo a todas y cada una de las pretensiones
sometidas a consideracion de su despacho, de conformidad con lo que se consigna a
continuacion:
OPORTUNIDAD PARA CONTESTAR

Como es de conocimiento del despacho, el dia 04 de septiembre de 2020, mi representada
recibié electr6nicamente una comunicacion por parte del apoderado judicial de Clinica
Farallones S.A., a través de la cual se pretendid surtir la notificacion personal del
llamamiento en garantia formulado por la nombrada entidad, en contra de mi procurada,

Allianz Seguros S.A., conforme a lo establecido por el Decreto 806 de 2020.

No obstante, el citado llamamiento solo fue admitido por el despacho mediante Auto

Interlocutorio No. 235 de 14 de septiembre de 2020, notificado electrénicamente el dia

15 del mismo mes y afio. Resaltado lo anterior, resulta necesario recordar lo previsto en el

articulo 8 del citado decreto legislativo, que en su tenor literal reza:

Articulo 8. Notificaciones personales. Las notificaciones que deban hacerse
personalmente también podran efectuarse con el envio de la providencia respectiva
como mensaje de datos a la direccion electronica o sitio que suministre el interesado
en que se realice la notificacion, sin necesidad del envio de previa citacion o aviso
fisico o virtual. Los anexos que deban entregarse para un traslado se enviaran por

el mismo medio.

El interesado afirmaré bajo la gravedad del juramento, que se entenderd prestado
con la peticion, que la direccion electronica o sitio suministrado corresponde al

utilizado por la persona a notificar, informara la forma como lo obtuvo y allegara las
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evidencias correspondientes, particularmente las comunicaciones remitidas a la

persona a notificar.

La notificacidon personal se entenderdrealizadaunaveztranscurridos dos dias

habiles siquientes al envio del mensaje vy los términos empezardn a correr a

partir del dia siquiente al de la notificacién. (...) (Enfasis propio).

Por todo lo anterior, el término de traslado empez6 a correr para mi representada los dias
16, 17, 18, 21, 22, 23, 24, 25, 28, 29, 30 de septiembre de 2020, 1, 2, 5,6, 7, 8,9, 13y 14
de octubre de 2020. Asi las cosas, el presente escrito se encuentra dentro del término legal

oportuno para radicarse.

CONSIDERACION PRELIMINAR

e PRESCRIPCION DE LA ACCION DERIVADA DEL CONTRATO DE SEGURO

Es preciso rememorar que el articulo 278 del Cddigo General del Proceso, a su tenor literal

reza:

“....) En cualquier estado del proceso, el juez debera dictar sentencia anticipada,
total o parcial, en los siguientes eventos:

1. Cuando las partes o0 sus apoderados de comun acuerdo lo soliciten, sea por
iniciativa propia o por sugerencia del juez.

2. Cuando no hubiere pruebas por practicar.

3. Cuando se encuentre probada la cosa juzgada, la transaccion, la caducidad, la

prescripcién extintiva y la carencia de legitimacion en la causa.

Es necesario, a su vez, recordar que el articulo 1081 del Cédigo de Comercio, indica un
régimen especial para la prescripciéon de tales acciones, y sefiala, asimismo, el cémputo de

términos para el efecto. Su contenido literal es del siguiente tenor:

Articulo 1081. Prescripcion de acciones. La prescripcion de las acciones que se
derivan del contrato de seguro o de las disposiciones que lo rigen podré ser ordinaria

o extraordinaria.

La prescripcién ordinaria sera de dos afios y empezara a correr desde el
momento en que el interesado haya tenido o debido tener conocimiento del

hecho que da base ala accion.

La prescripcién extraordinaria serd de cinco afios, correra 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. (Negritas por fuera del
texto original).
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Lo anterior resulta relevante al proceso, como quiera que tal como se pasa a exponer, existe
una evidente prescripcion en la accion que deriva del contrato de seguro en virtud del cual

se vincula a mi representada al presente proceso.

En efecto, la normativa anterior sefiala los parametros para determinar el momento a partir
del cual empiezan a correr los términos de prescripcion, diferenciando entre el momento en
que el interesado, quien deriva un derecho del contrato de seguro, ha tenido o debido tener
conocimiento del hecho que da base a la accion, en la prescripcion ordinaria, y el momento
del nacimiento del derecho, independientemente de cualquier circunstancia y aun cuando
no se pueda establecer si el interesado tuvo o no conocimiento de tal hecho, en la
extraordinaria. Se destaca, entonces, el conocimiento real o presunto del hecho que da
base a la accion como rasgo que diferencia la prescripcion ordinaria de la extraordinaria,
pues en tanto en la primera exige la presencia de este elemento subjetivo, en la segunda

no.

En cuanto a la interpretacion de las expresiones ‘hecho que da base a la accién” y
‘momento en que nace el derecho” la Corte Suprema de Justicia en reiteradas
oportunidades ha sefialado que no son diversos los alcances, pues se trata de significar

con distintas palabras la misma idea; unay otra se refieren a la ocurrencia del siniestro*:

En el contrato de seguros la prescripcion tiene ciertas reglas especiales, contenidas
basicamente en el articulo 1081 del Caddigo de Comercio, la cual puede ser ordinaria

o extraordinaria.

La primera «sera de dos afios y empezara a correr desde el momento en que el
interesado haya tenido o debido tener conocimiento del hecho que da base a la
accién» (inc. 2°); mientras que la otra «sera de cinco afios, correra contra toda clase
de personas y empezara a contarse desde el momento en que nace el respectivo
derecho» (inc. 3°); términos que «no pueden ser modificados por las partes» (inc.
49°).

En torno al alcance que la jurisprudencia ha dado a las expresiones «tener
conocimiento del hecho que da base a la accion» y «desde el momento en que nace
el respectivo derecho», empleadas por la citada norma para las dos formas
prescriptivas, reiterd la Corte en sentencia de casacion civil de 12 de febrero de
2007%

...comportan ‘una misma idea®, esto es, que para el caso alli tratado no podian
tener otra significacion distinta que el conocimiento (real o presunto) de la

ocurrencia del siniestro, o simplemente del acaecimiento de éste, segun el

1 Corte Suprema de Justicia, Sala Cas. Civ., Sentencia SC130-2018, radicacién nimero 11001-31-
03-031-2002-01133-01, de 12 de febrero de 2018, M.P. Aroldo Wilson Quiroz Monsalvo.

2 Exp. No. 68001-31-03-001-1999-00749-01; reiterada en la citada SC 04-04-2013.

8 La Corte cit6 en dicha oportunidad la sentencia de 7 de julio de 1977, G.J. CLV, p. 139.
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caso, pues como se asever6 en tal oportunidad ‘El legislador utiliz6 dos
locuciones distintas para expresar una misma idea’”. En la misma providencia
esta Sala concluyé que el conocimiento real o presunto del siniestro era “el
punto de partida para contabilizar el término de prescripcion ordinario”, pues,
como la Corte dijo en otra oportunidad®, no basta el acaecimiento del hecho que da
base a la accion, sino que por imperativo legal “se exige ademas que el titular del
interés haya tenido conocimiento del mismo efectivamente, o a lo menos,
debido conocer este hecho, momento a partir del cual ese término fatal que
puede culminar con la extincién de la accién ‘empezara a correr’ y no antes, ni

después”.
Por su parte, el articulo 1131 del C. Co. preceptia:

“Articulo 1131. En el seguro de responsabilidad se entenderé ocurrido el siniestro en
el momento en que acaezca el hecho externo imputable al asegurado, fecha a partir
de la cual correrd la prescripcion respecto de la victima. Frente al asegurado ello
ocurrird desde cuando la victima le formula la peticidn judicial o extrajudicial.”

(Negritas propias).

La H. Corte Constitucional en Sentencia C-388 de 23 de abril de 2008, por medio de la cual
declaré exequible el articulo 1131 del Codigo de Comercio, se pronuncié en relacién la
prescripcion del contrato de seguros en materia de responsabilidad civil en los siguientes

términos: “Y, no siendo igual la posicion juridica del aseqgurado y de la victima en el

contrato de sequro de responsabilidad, explica por qué en la disposiciéon contenida

en el articulo 1131 del Codigo de Comercio, el legislador no hubiera estado obligado

a darles un trato igual respecto del momento a partir del cual comienza a correr el

término de prescripcidon. En efecto, la norma dispuso que, una vez ocurrido el

siniestro, a partir de dicha fecha correrd la prescripcion respecto de la victima, y

frente al aseqgurado ello ocurrird desde cuando la victima le formula la peticion

judicial o extrajudicial, diferencia de trato gue no es contraria a la Constitucion.”

Descendiendo al caso concreto, tenemos que el término bienal empez6 a correr para

Clinica Farallones S.A. desde el dia 28 de febrero de 2017, fecha en la cual se llevd a cabo

ante el Centro de Conciliacién y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, la Audiencia
de Conciliacion a la cual fue convocada por los hoy demandantes, y por lo tanto, fenecié

el dia 28 de febrero de 2019. Por lo anterior, surge palmario que el Llamamiento en

Garantia formulado por Clinica Farallones S.A. ala Compafiia Aseguradora que represento,
se radicé cuando ya habia concluido el término referido, esto es, el 04 de septiembre de
2020.

4 Sent. Cas. Civ. de 18 de mayo de 1994, Exp. No. 4106, G.J. t. CCXXVIII, p. 1232.
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Por lo anterior, solicito respetuosamente al despacho, que con fundamento en los

argumentos expuestos, profiera Sentencia anticipada parcial, en el sentido de desvincular

a Allianz Seguros S.A. de este pleito.

CAPITULO |
CONTESTACION DE LA DEMANDA

Pese a los argumentos arriba expuestos, de los cuales se desprende que no ha nacido y
no podr& nacer obligacion alguna a cargo de mi procurada, procedo a pronunciarme sobre
los supuestos facticos y juridicos invocados por el extremo actor en su escrito

demandatorio, asi:

FRENTE AL HECHO NUMERO 2.1. (CONFORME A LA NUMERACION PROPUESTA
POR LA PARTE ACTORA): frente a las manifestaciones de este hecho procedo a

pronunciarme asi:

¢ No le consta a mi representada de manera directa que la sefiora Clemencia Galvis de
Franco tuviera cuatro hijos, cuatro nietos y una bisnieta, segin resefia la parte
demandante. No obstante, se resalta que dentro del expediente digital conocido por mi
representada, obran copias de los registros civiles de nacimiento de los nombrados en

este hecho, con los cuales se presumen las calidades invocadas por los demandantes.

¢ No le consta a mi representada de manera directa que la sefiora Clemencia Galvis de
Franco hubiere estado afiliada a Coomeva E.P.S., no obstante, la historia clinica que
obra en el expediente da cuenta que las atenciones médicas fueron a través de la citada
EPS.

FRENTE AL HECHO NUMERO 2.2.: a mi representada no le constan de manera directa
ninguna de las manifestaciones de este hecho, por cuanto no participé en las atenciones
médicas suministradas a la sefiora Clemencia Galvis de Franco ni tuvo injerencia alguna
en las dichas atenciones. En todo caso, se advierte que segun los anexos del escrito
demandatorio, la nombrada efectivamente fue atendida en Clinica Farallones S.A., sin
embargo, las anotaciones de este hecho corresponden a transcripciones parcializadas e
inexactas de la historia clinica, que en cualquier evento, no evidencian ningun acto

cuestionable desplegado por la institucién demandada.

En cualquier evento y dada la descontextualizacion que surge en razén a las extractos
parciales e inexactos de la historia clinica, transcritos en este hecho, desde ya se manifiesta
al despacho que como en lineas siguientes quedara acreditado, la sefiora Clemencia Galvis
de Franco fue oportuna y diligentemente atendida en Clinica Farallones S.A., quien
suministré los servicios médicos requeridos, ordend las ayudas diagnosticas necesarias y

ademas, prescribié el tratamiento cientifica y técnicamente aceptado para estos eventos.
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Lo anterior, teniendo en cuenta ademas que (como en detalle se explicard) la entonces
paciente padecia multiples deficiencias y patologias que degeneraron su estado de salud,

pese a los esfuerzos del cuerpo profesional encargado por procurar su mejoria.

FRENTE AL HECHO NUMERO 2.3.: pese a que a mi representada no le consta de manera
directa lo manifestado en este hecho, por cuanto no participd ni tuvo injerencia alguna en
las atenciones médicas recibidas por la entonces paciente, se resalta que, conforme a la
historia clinica que obra en el expediente, la sefiora Galvis de Franco efectivamente fue
atendida en Clinica Farallones el dia 12 de enero de 2014, sin embargo, las anotaciones
realizadas por el apoderado judicial de la parte actora respecto a dicho documento, son
parcializadas, inexactas y conducen a una apreciacion descontextualizada de la condicion

real de la paciente.

Sea lo primero anotar que, segun la historia clinica de la sefiora Clemencia Galvis, esta
reportaba antecedentes de tabaquismo, demencia senil, anticoagulacion por varios meses
por postracion y reemplazo total de cadera, quien ademas tuvo contacto por afios con humo
de lefia. Para el mes de marzo de 2014 la paciente presentaba hipertension arterial,
evidencidndose ademas insuficiencia respiratoria. Desde ya se comenta que, como podra
corroborar el despacho con la citada historia clinica, la paciente cursaba diversas

afecciones pulmonares.

En la historia clinica del dia 12 de enero de 2014 se realizaron los siguientes registros:

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ENFERMEDAD DE ALZHEIMER , ARTROSIS, OSTEOPOROSIS, REEMPLAZO ARTICULAR DE CADERAS BILATERAL , QUE INGRESA EN
AMBULANCIA TRAIDA POR MEDICO DE EMI PORQUE HOY A LAS 12:00 DEL DIA PRESENTO MAREQS, BORRACHERAS, PALIDEZ MUCOCUTANEA , ACOMPARADO DE
PALPITACIONES , NO REFIERE DOLOR TORAXICO, NO DISNEA . HACE 3 DIAS ESTUVO EN CONSULTA MEDICA CON MEDICO TRATANTE Y LE AUSCULTARON ARRITMIA
CARDIACA ASINTOMATICA . HOY LE TOMAN EKG QUE REPORTA FIBRILACION AURICULAR CON RESPUESTA VENTRICULAR LENTA, SIN EVIDENCIA DE SIGNOS
[SQUEMICOS AGUDOS .

Ante esta condicién, el cuerpo profesional encargado orden6 manejo con AMIODARONA,
ENOXAPARINA, WARFARINA. Sobre el diagnéstico de Fibrilaciéon Auricular de la sefiora
Galvis de Franco y la prescripcion de estos medicamentos, conviene resefar, siquiera

brevemente, lo documentado por la literatura médica al respecto:

La fibrilacién auricular (FA) es la arritmia cardiaca mas comun. Puede presentarse
en forma sintomética con palpitaciones, sintomas francos de insuficiencia cardiaca
aguda o cronica o, puede cursar sin sinfomas, “silente”, cuando su diagnéstico se

realiza como un hallazgo. (...)

En términos generales, se caracteriza por unas contracciones auriculares cadticas
gue registradas en el electrocardiograma muestran la actividad auricular como unas
ondas fibrilatorias irregulares. Esta actividad auricular, cuando se presenta en un
corazén con un sistema de conduccién atrioventricular normal, causa respuestas

ventriculares irregulares y cadticas. (...)
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La FA tradicionalmente se asocia con la edad, sexo masculino, hipertension,

hipertiroidismo, alcohol y enfermedades estructurales del corazén; valvulopatias

(especialmente mitral), cardiopatia isquémica, miocardiopatias, pericarditis vy
embolia pulmonar. En la actualidad se acepta un componente genético. Hay
evidencias que los mecanismos intimos que producen FA son distintos dependiendo
de componentes genéticos (13) (Darbar). La FA es entonces una expresién

comln a muchos mecanismos etiologicos distintos...° (Enfasis propio).
Sobre el tratamiento para esta patologia se ha determinado que:

Conceptualmente el tratamiento de la FA deberia de ir dirigido al control de estos
tres aspectos, prevencion del riesgo tromboembolico, mejoria de los sintomas y
mejoria del pronéstico ya sea mejorando la disfuncion ventricular o la

morbimortalidad. (...)®
... los objetivos del tratamiento para la fibrilacién auricular son:
e Restablecer el ritmo o controlar la frecuencia.

e Impedir los coagulos sanguineos, lo cual puede disminuir el riesgo de sufrir

un accidente cerebrovascular.’
Sobre el suministro de AMIODARONA, particularmente, se ha comentado:

Las Guias 2006 de tratamiento de la FA de la Asociacién Americana del Corazén,
del Colegio Americano de Cardiologia y de la Sociedad Europea de Cardiologia,
establecen a los farmacos antiarritmicos como primer escalén terapéutico en todas
las situaciones clinicas (sin cardiopatia, cardiopatia hipertensiva, cardiopatia
isquémica, insuficiencia cardiaca). Las opciones farmacoldgicas mencionadas son:
propafenona, flecainida, sotalol, dofetilide (no disponible en nuestro medio) y
amiodarona. Todas, en mayor o menor grado, han demostrado cierta utilidad en el

tratamiento de la FA. Es bien conocido que la amiodarona ha demostrado una

mayor eficacia que las demas...? (El resaltado es propio).

Sobre la prescripcion de ENOXAPARINA se tiene dicho:

La enoxaparina se usa para prevenir el desarrollo de coagulos en las piernas en

aquellos pacientes que estan en reposo o que han sido sometidos a un reemplazo

5 Fibrilacion auricular. Presente y futuro. Gaceta Médica de Caracas. Recuperado de:
http://ve.scielo.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0367-47622009000100003.

6 Tratamiento Farmacologico de la Fibrilacion auricular. Revista Uruguaya de Cardiologia.
Recuperado de: http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1688-
04202016000100019.

7 Fibrilacién auricular. Recuperado de: https://www.mayoclinic.org/es-es/diseases-conditions/atrial-
fibrillation/diagnosis-treatment/drc-20350630.

8 Tratamiento farmacologico de la fibrilacién auricular: realidad y perspectivas. Revista Uruguaya de
Cardiologia. Recuperado de: http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1688-
04202009000300005.
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de caderas, de rodillas o que han tenido cirugia en el estbmago. Se usa en
combinacién con aspirinas para impedir las complicaciones relacionadas con la
angina (dolor en el térax) y los ataques cardiacos. También se usa en combinacidn

con warfarina para tratar los coadgulos en las piernas. La enoxaparina pertenece

a una clase de medicamentos llamados heparinas de bajo peso molecular.

Funciona al detener la formacion de sustancias gue provocan la formacion de

coaqulos.® (Negritas y subrayas propias).

Finalmente, sobre el uso de la WARFARINA conviene tener presente:

La warfarina se utiliza para prevenir que se formen coagulos de sangre o que

crezcan mas grandes en la sangre o los vasos sanguineos. Se receta para

personas con ciertos tipos de ritmo _cardiaco irregular, personas con valvulas

cardiacas artificiales (de reemplazo 0 mecanicas) y personas que han sufrido un
infarto. La warfarina también se usa para tratar o prevenir la trombosis venosa
(hinchazén y coagulo de sangre en una vena) y embolia pulmonar (un coagulo de
sangre en el pulmén). La warfarina pertenece a una clase de medicamentos
llamados anticoagulantes (‘diluyentes de la sangre’). Funciona por medio de reducir
la capacidad de coagulacién de la sangre.’® (Resaltado ajeno al texto original).

Con todo lo anterior, se concluye claramente (i) que los antecedentes patologicos de la
sefiora Clemencia Galvis son por si mismos graves y de dificil pronéstico, que requieren
tratamiento inmediato, y (ii) que la institucion demandada actu6 conforme las conductas
médicas aceptadas para estos eventos, suministrando los medicamentos y tratamientos
adecuados y pertinentes. Esto ademas, podra verificarlo el despacho a través del dictamen
pericial rendido por el doctor Heiler Lozada Ramos, -que obra en el expediente- quien en

respuesta a los interrogantes nimero 3 y 4 manifesto:

Todas las patologias descritas en la historia clinica y presentadas por la

paciente con (sic) consideradas graves, toda vez gue afectan érganos vitales

como el rifién, cerebro, corazdén, pulmdén vy otros; y gue al encontrarse juntas

y asociado ala edad de la paciente empeoran su pronostico (sic) de calidad de

vida vy riesqo de muerte, razéon por la cual se hace indispensable garantizar su

tratamiento con el fin de minimizar el riesgo antes expuesto.

De acuerdo con la descripcion de los sintomas y la impresion diagnoéstica, se

encontrabaindicado el tratamiento con anticoagulante y antiarritmico como la

Walfarina vy la amiodarona para esta paciente, para controlar la frecuencia

cardiaca y evitar eventos cardioemboélicos. (Enfasis propio).

9 Enoxaparina. Recuperado de: https://medlineplus.gov/spanish/druginfo/meds/a601210-es.html.
10 Warfarina. Recuperado de: https://medlineplus.gov/spanish/druginfo/meds/a682277-es.html.
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FRENTE AL HECHO NUMERO 2.4.: frente a las manifestaciones de este hecho procedo

a pronunciarme asi:

Pese a que a mirepresentada no le consta de manera directa lo manifestado en este hecho,
pues no intervino ni participd en los servicios médicos dispensados a la entonces paciente,
se destaca que, a partir de la historia clinica que obra en el expediente, NO ES CIERTO
qgue no se hubiere recibido indicaciones sobre el tratamiento prescrito por la institucion de
salud encargada. Como se evidencia en el citado documento, se registraron las siguientes
anotaciones que dan cuenta de la instruccion e indicacion del personal sobre al asunto.

Veamos:

ANALISIS SUBJETIVO
PACIENTE CON FADENOVO - ASOC\ADOA CARD\OMEGALIAY CEFALIZACION DEL FLUJO OBSERVADO EN RX DE TORAX - PACIENTE Y FAMILIAR (HUA) NIEGAN PRESENCIA DE

DEBE EFECTUARSE EXAMENES DE COAGULACION EN 3 DIAS Y REPETIR EN 5 DIAS : TIEMPQ DE PROTROMBINA - PTT ESTOS EXAMENES DEBEN SER

REVISADO POR EL MEDICO QUE REGULE EI MEDICAMENTO (ANTICOAGULANTE ) WARFARINA
SUBJETIVO-OBJETIVO ANALISIS-PLAN
DURAN GARCIA ANDREA MILENA DEBE EFECTUARSE EXAMENES DE
LABORATORIOS MEDICO DA ORDEN DE SALIDA CON CONTROL SE EXPLICAALA COAGULACION EN 3 DIAS Y REPETIR EN 5
PACIENTE Y FAMILIAR SE RETIRAACCESO VENOSO Y SALE POR SUS PROPIOS MEDIOS DIAS : TIEMPO DE PROTROMBINA - PTT

ESTOS EXAMENES DEBEN SER REVISADO
POR EL MEDICO QUE REGULE EL
MEDICAMENTO (ANTICOAGULANTE )

JARFARIN

Como se evidencia con las anteriores notas, es claro que los profesionales de salud
efectivamente suministraron informacién sobre el tratamiento y los medicamentos
ordenados, advirtiendo la necesidad de control sobre los mismos, de manera que la
desatencién a tales indicaciones corresponde a una conducta desplegada exclusivamente
por los demandantes, a quienes es atribuible la consecuencia o el estado de salud derivado

de dicha conducta.

Finalmente, frente a la realizacion del TAC, se indica que efectivamente se llev6 a cabo.
Este hecho pone en evidencia que el personal encargado mantuvo una conducta tendiente
a esclarecer la situacion clinica de la paciente, para proceder de forma adecuada con los

medicamentos y tratamientos requeridos.

FRENTE AL HECHO NUMERO 2.5.: pese a que a mi representada no le consta de manera
directa lo manifestado en este hecho, se destaca que, a partir de la historia clinica que obra

en el expediente, no son ciertas las afirmaciones de este hecho, como paso a explicar:

NO es cierto que el médico Henry Astudillo Vasquez hubiese ordenado la suspension del
medicamento AMIODARONA por cuanto “este farmaco lleva a la aparicion de FIBROSIS
PULMONAR, o si ya existe, empeora el curso de esta enfermedad”. Esta afirmacion
subjetiva y carente de sustento probatorio, desconoce lo documentado al respecto por la

literatura médica y en todo caso, no_corresponde a lo_manifestado por el médico

tratante. En la historia clinica de la sefiora Clemencia Galvis de Franco se consigno de

manera literal;
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COMENTARIOS
DIAGNOSTICOS:1.Demencia tipo alzheimer2.Insuficiencia respiratoria cronica reagudizada3.Cardiopatia con insuficiencia severe bivbalvular tricuspidea y mitrald HTAS.Poliartrosis6.Reflujo
gastroesofagico? FASUBJETIVO:Paciente que refiere sentirse mejor, con disnea a pequefios esfuerzosOBJETIVO:cardiovascular PA- 121/59 FC:94 FR:20AP-Paciente estaqble, asintomatica recibe
manejo con amiodarona la cual puede aumentar su proceso fibrotico, considero suspender medicamentoPLAN: INR de control e interconsulta por neumologia, suspender amiodarona

En efecto, como se ilustra, el profesional encargado consideré que el medicamento
PODRIA influir en el proceso de la entonces paciente, sin embargo, es incierto (y alejado
de la realidad técnica y cientifica) que el suministro del mismo provoque la patologia en
cuestion. De hecho, dentro del plenario no se ha acreditado que haya sido ese medicamento
quien directa y exclusivamente provocO una agravacion en el estado de la salud de la

sefora Galvis de Franco.

En todo caso, debe tenerse en cuenta que el actuar del médico encargado revela una
conducta perita, experta y diligente, comoquiera que la misma se trata de prevenir lo que

pudiera ser un riesgo.

FRENTE AL HECHO NUMERO 2.6.: pese a que a mi representada no le consta de manera
directa lo manifestado en este hecho, por cuanto no participd en las atenciones médicas
suministradas a la paciente, se destaca que a partir de la historia clinica que obra en el
expediente, es cierto en cuanto a que el médico Ricardo Pablo Mosquera interroga la causa
de la Enfermedad Pulmonar Intersticial (Neumonia Intersticial Aguda), habiéndose
suspendido el uso del medicamente AMIODARONA.

Del mismo documento se desprende que efectivamente existe una anotacion del dia 07 de
abril de 2014 en la que se indicd: “SALIDA CON OXIGENO EN CASA’. Sin embargo,
conviene recordar al despacho que para ese entonces la paciente presenta Optimas

condiciones de salud. La historia clinica documento:

Sin SIRS. Ha permanecido afebril, hemodinAmicamente estable, y con buena
dinamica respiratoria... Compensada metabdlica y volumétricamente. Sin angina o

sus equivalentes.

FRENTE AL HECHO NUMERO 2.7.: a mi representada no le constan de manera directa
las manifestaciones de este hecho, por cuanto no participd ni intervino en las atenciones
médicas brindadas a la sefiora Clemencia Galvis de Franco. No obstante, se resalta que
dentro de los anexos del expediente obra una anotacion presuntamente emitida por el
médico Victor Orlado Aranda Sanchez, elaborada a mano, que contiene -entre otras-
algunas anotaciones transcritas por el apoderado judicial de la parte actora, sin embargo,

se aclara que estas no corresponden al tenor literal y exacto del documento.

FRENTE AL HECHO NUMERO 2.8.: pese a que a mi representada no le consta de manera
directa lo manifestado en este hecho, se destaca que, a partir de la historia clinica que obra

en el expediente, no son ciertas las afirmaciones de este hecho, como paso a explicar:

e Por una parte, debe sefialarse que el dia 08 de mayo de 2014 la paciente ingresé con

las siguientes condiciones:
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PACIENTE CONOCIDA EN LA INSTITUCION CON ANTECEDENTES DE
ENFERMEDAD DE ZLZHEIMER, HTA  POLIARTROSIS, FA EN
ANTICOAGULACION CON XARELTO--- PACIENTE INGRESA EL DIiA DE HOY
POR PRESENTAR HACE 2 HORAS MAREO, PERDIDA DE LA VISION Y
DEBILIDAD EN MIEMBROS INFERIORES... INICIALMENTE SIN OTROS
SINTOMAS ASOCIADOS...HA PRESENTADO MEJORIA Y CONTROL DE SUS
PATOLOGIAS DE BASE.

En horas posteriores, su evolucion se consigné en los siguientes términos:

EVOLUCION

e eyolucion observacion™****paciente en el momento en buenas condiciones generales, paraclinicos en rangos normales EKG: muestra FA (ya diagnosticada y manejada) troponina negativa. Ahra
se encuentra en buena condiciones generales. con soprte de oxigeno de base a 2 litros, tranquila niega dolor toracico, mareo u ofro sintoma, comenta que ya se siente mejor, no cefalea. refiere
cambios en el aspecto de la orina por lo cual se solicita uroanalisis. se deja en observacion 6 horas mas, en 6 horas tomar nuevamente froponina de control y si es negativa, sumado a estabilidad
hemodianmica y clinica se consideraria dar salida.

EVOLUCION

paciente buenas condiciones genrales afebril hidratada tolera la via oral no fiebre no vomito no dolor toracico cpontrol de troponina negativo. pacietne con buenas condicones genrales afebril hidratada
tolerala via oral no signos de dificultad respiratoria. se comento con el dr mufioz quien considera se debe dar salida y continuar igual manejo ambulatorio. se le explica a los familiares parecen entender
y aceptan las recomendaciones.

Como se observa, para la fecha en cuestién, la paciente se encontraba en buenas

condiciones generales y referia mejoria.

e A pesar de lo anterior, el dia 09 de mayo de 2014 la paciente presenté cuadro de
dificultad respiratoria y desaturacion, conforme se registré en su historia clinica. Dadas
las condiciones clinicas que para el momento cursaba, se estimé como riesgo una falla
ventilatoria que requirié atencion en la Unidad de Cuidados Intensivos UCI. No obstante,
para la época de los hechos Clinica Farallones S.A. no contaba con disponibilidad para
prestar los servicios de UCI, por lo que de manera inmediata esa Clinica gestion6é su

remision a otra institucion.

e Conforme a los registros clinicos que obran en el expediente, la paciente fue admitida
en la Unidad de Cuidados Intensivos de Clinica Nuestra Sefiora del Rosario. Sin
embargo, OMITE el apoderado judicial de la parte actora sefalar que, segun el citado
documento, el tramite de traslado fue entorpecido por los propios familiares de la
demandante, tal como se evidencia enseguida:
OBSERVACIONES Y OTROS
SE REALIZA CERTIFICADO DE DEFUNCION Y EPICRISIS NOTA EL TRAMITE DE REMISION A LA UCI DE CLINICA DEL ROSARIO SE VIO ENTORPECIDO DEBIDO A QUE LOS FAMILIARES DE

LA PACIENTE NO PERMITIERONEL PRONTO TRASIADQ, REFIRIENDO QUE DESEABAN CONTINUAR EL MANEJO EN ESTAINSTITUCION A PESAR DE EXPLICARLES EN VARIAS
OCASIONES LANO DISPONIBILIDAD DEL CUPO EN LAUCHY LA NECESIDAD IMPERIOSA DE SER REMITIDA PARA EL MANEJO EN CUIDADO INTENSIVO.

Como se observa, los familiares de la paciente “NO PERMITIERON EL PRONTO

TRASLADQ?”, pese a la advertencia del cuerpo profesional al tratarse de un tramite

necesario y urgente, que ya se habia gestionado ante la Clinica Nuestra Sefiora del

Rosatrio.

e Asi, y como se registré en su historia clinica, durante el traslado (entorpecido por la
insistencia de los familiares de la paciente) la sefiora Clemencia Galvis de Franco sufrié
“paro cardiaco”, ante el cual los profesionales procedieron a activar “CODIGO AZUL”,
realizdandose maniobras de reanimacion cardiopulmonar por el término de 20 minutos,
a pesar de las cuales la paciente no logré su recuperacion.
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e Debe destacarse al despacho en este punto, que tal como se registra en la historia
clinica de la paciente, la misma fue asistida durante su traslado en una AMBULANCIA
MEDICALIZADA, asistida por el MEDICO INTENSIVISTA de turno, y por el EQUIPO
MEDICO DE UCI. Respecto a la ambulancia, se resalta entonces que NO ES CIERTO,
gue se tratara de una corriente, pues ademas de la anotacion anterior, en las notas de

enfermeria se consigno literalmente:

SUBJETIVO-OBJETIVO ANALISIS-PLAN

pete sale remitiad en traslado en ambulancia medicalizada para_clinica rosario en compafiaide de  [TAMAYO GIRALDO HEIDY YOHANNA
personla de medical grup y fmailaires con acceso0s venoso peﬂneables con sedacion y soporte
ventilatorio con 10T

FRENTE AL HECHO NUMERO 2.9.: frente a las manifestaciones de este hecho procedo

a pronunciarme asi:

¢ A mirepresentada no le consta lo manifestado frente a las afectaciones presuntamente
sufridas por el grupo familiar de la sefiora Clemencia Galvis de Franco, por cuanto ello
pertenece a la esfera intima de los actores. No obstante, si el demandante pretende
alguna indemnizacion por lo descrito en este hecho, debera acreditarlo en los términos

del articulo 167 del Codigo General del Proceso.

o Pese a que a mi representada no le consta de manera directa lo manifestado frente a
las atenciones y servicios médicos suministrados a la sefiora Clemencia Galvis de
Franco, lo cierto es que a partir de la historia clinica, y tal como se ha explicado a lo
largo de este escrito, NO es cierto que se haya prescrito inadecuadamente el
medicamento denominado AMIODARONA, primero, porque como se ha documentado,
el mismo estaba acertadamente ordenado, conforme a las patologias y condiciones
clinicas presentadas por la paciente, y segundo, porque en todo caso, no se acredita

en el plenario que tal suministro haya sido supuestamente errado.

De hecho -muy por el contrario-, conviene que el despacho tenga presente que segun
el dictamen pericial rendido por el doctor Heiler Lozada Ramos, la dosis de
AMIODARONA prescrita para la sefiora Clemencia Galvis de Franco fue la dosis

minima para control de los sintomas de la paciente. Mas puntualmente sobre el

riesgo de toxicidad alegado por los demandantes, el citado médico indic6 textualmente:

De acuerdo con mi experiencia el riesgo _de un _medicamento no implica

contraindicacién absoluta para su utilizaciéon, toda vez que debe evaluarse el

riesgo — beneficio para el caso particular de cada paciente.

Asi las cosas, no es cierto que este medicamento se hubiese prescrito erroneamente,
ni mucho menos que la dosis haya sido inadecuada, pues como se acredita, esta

correspondia a la dosis minima.
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e Se reitera que, tal como consta en la historia clinica de la sefiora Clemencia Galvis de
Franco y en las notas de enfermeria, tampoco es cierto que el traslado de la nombrada
a la Unidad de Cuidados Intensivos de Clinica Nuestra Sefiora del Rosario haya ocurrido
en una ambulancia basica, pues tal como se ilustré en pronunciamiento frente al hecho
anterior, el vehiculo correspondia a una AMBULANCIA MEDICALIZADA, siendo la
paciente asistida durante este tramite por el MEDICO INTENSIVISTA de turno, y por el
EQUIPO MEDICO DE UCI.

o Enlo demés, este hecho contiene simples apreciaciones de caracter subjetivo, que en
todo caso distan de la realidad técnica y cientifica requerida en el asunto, por cuanto no
es cierto que las patologias de la demandante no fueran “necesariamente mortales”.
Por el contrario, el dictamen pericial referido en lineas anteriores evidencié que la

paciente cursaba deficiencias graves.

FRENTE AL HECHO NUMERO 2.10.: a mi representada no le consta lo manifestado en
este hecho frente a la supuesta convivencia del nombrado Jairo Fernando Pinzén Franco
con la sefiora Clemencia Galvis de Franco, ni que la misma hubiera estado a su cuidado.
Sin embargo, ello resulta contradictorio de cara a las condiciones reales de la paciente,
comoquiera que la nombrada padecia serios antecedentes patolégicos que le dificultaban
de forma significativa la realizacién de tareas, como el cuidado de un menor. Tampoco le
consta a mi representada la supuesta afectacion psicoldgica descrita en este hecho,
comoquiera que ello pertenece a la esfera intima de los actores. No obstante, si de dicha
afirmacion se pretende el reconocimiento de un perjuicio, debera acreditarse en los

términos del articulo 167 del Codigo General del Proceso.

FRENTE A LAS PRETENSIONES DE LA DEMANDA

FRENTE A LA PRETENSION CONTENIDA EN EL NUMERAL 3 DENOMINADO
“DECLARACIONES Y CONDENAS”: me opongo de manera rotunda a la declaratoria de
responsabilidad civil del extremo pasivo del litigio, comoquiera que no le es atribuible el
fallecimiento de la sefiora Clemencia Galvis de Franco, y en ese sentido, son inexistentes
los supuestos errores en la atencion médica dispensada a la nombrada, y el presunto e

injustificado error en el tratamiento aducido por el extremo actor.

En efecto, tal como se encuentra acreditado dentro del plenario, es claro que el cuerpo
médico encargado no solo actué6 con diligencia y sin dilaciones, sino que ademas proscribio
adecuadamente los medicamentos y tratamientos médicos aceptados cientificamente,
conforma las condiciones clinicas y las evoluciones presentadas por la paciente. Como
podra verificar el despacho, las afirmaciones de la parte actora se encuentra infundadas,
primero, porque como se ha documentado, el uso de los medicamentos ordenados estaba
acertadamente ordenado, conforme a las patologias y condiciones presentadas por la

paciente, y segundo, porque en todo caso, no se acredita que el suministro de algun
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medicamento (especificamente el denominado AMIODARONA, al que hace referencia la

parte actora), haya estado supuestamente errado.

De hecho -muy por el contrario-, conviene que el despacho tenga presente que segun el
dictamen pericial rendido por el doctor Heiler Lozada Ramos, la dosis de AMIODARONA

prescrita para la sefiora Clemencia Galvis de Franco fue la dosis minima para control de

los sintomas de la paciente. Mas puntualmente sobre el riesgo de toxicidad alegado por

los demandantes, el citado médico indico textualmente:

De acuerdo con mi experiencia el _riesgo_de un_ medicamento _no_implica

contraindicacion absoluta para su utilizacion, toda vez que debe evaluarse el

riesgo — beneficio para el caso particular de cada paciente.

Asi las cosas, no es cierto que este medicamento se hubiese prescrito errbneamente, ni
mucho menos que la dosis haya sido inadecuada, pues como se acredita, esta

correspondia a la dosis minima.

Finalmente, como ya se ha explicado, no es cierto que los familiares de la paciente no hayan
sido instruidos sobre la prescripcién de tal medicamento.

En orden de lo comentado, me opongo a que se declare la pretendida responsabilidad civil
de las instituciones demandadas, por los supuestos perjuicios sufridos por el extremo actor,
comoquiera que no concurren los elementos configurativos de la aludida responsabilidad y
en consecuencia, no ha nacido -y no podra nacer- la obligacién indemnizatoria del extremo
pasivo. En igual sentido, me opongo a la infundada pretension de declaratoria del perjuicio
denominado Pérdida de la Oportunidad, habida cuenta su improcedencia y la inexistencia

de los elementos que le configuran.

Asi las cosas, me opongo a las pretensiones indemnizatorias expresadas en la demanda,

a las que procedo a pronunciarme puntualmente asi:
FRENTE AL NUMERAL 3.1.1. PERJUICIOS MORALES:

FRENTE A LAS PRETENSIONES NUMERO 3.1.1.1., 3.1.1.2, 3.1.1.3. Y 3.1.1.4: me
opongo al reconocimiento y pago de la suma de cien (100) salarios minimos legales
mensuales vigentes, por concepto de perjuicios morales, comoquiera que no se estructuro
responsabilidad alguna en cabeza de la pasiva, y por ende, no surge su obligacion
indemnizatoria. Pero ademas de lo anterior, si en gracia de discusion resultara probada la
supuesta falla en que incurri6 la pasiva, las sumas reclamadas son abiertamente
desproporcionadas y contrarian los parametros que jurisprudencialmente se han dictado
sobre el asunto. En efecto, la Corte Suprema de Justicia accedié al reconocimiento de

sumas equivalentes a sesenta millones de pesos ($60.000.000), como consecuencia del
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fallecimiento de un ser querido!!, de manera que es inadmisible considerar que podria

obtenerse lo pedido en los términos de la parte actora.

En orden de lo comentado, en el hipotético y remoto caso en que se accedan a las
pretensiones del libelo genitor, las mismas deberan ajustarse, primero, a lo debida y
oportunamente probado en el plenario y segundo, a los pronunciamientos que sobre la

materia ha establecido la nombrada corporacién.

FRENTE A LAS PRETENSIONES NUMERO 3.1.1.5, 3.1.1.6., 3.1.17. Y 3.1.1.8.: me
opongo al reconocimiento y pago de la suma de cincuenta (50) salarios minimos legales
mensuales vigentes, por concepto de perjuicios morales, comoquiera que no se estructurd
responsabilidad alguna en cabeza de la pasiva, y por ende, no surge su obligacion
indemnizatoria. Pero ademas de lo anterior, debe tenerse en cuenta que los perjuicios

morales es posible presumirlos, solo frente a los familiares mas cercanos??, de modo que,

no correspondiendo las pretensiones de estos numerales al nucleo familiar primario de la
sefiora Clemencia Galvis de Franco, el aludido perjuicio no puede presumirse y en
consecuencia, la parte actora deberé acreditarlo, en los términos del articulo 167 del Cédigo
General del Proceso.

FRENTE A LA PRETENSION NUMERO 3.1.1.9.: me opongo al reconocimiento y pago de
la suma de treinta y cinco (35) salarios minimos legales mensuales vigentes, por concepto
de perjuicios morales, comoquiera que no se estructuré responsabilidad alguna en cabeza
de la pasiva, y por ende, no surge su obligacion indemnizatoria. Pero ademas de lo anterior,
debe tenerse en cuenta que los perjuicios morales es posible presumirlos, solo frente a los

familiares mas cercanos?!®, de modo que, no correspondiendo las pretensiones de estos

numerales al nucleo familiar primario de la sefiora Clemencia Galvis de Franco, el aludido
perjuicio no puede presumirse y en consecuencia, la parte actora debera acreditarlo, en los

términos del articulo 167 del Codigo General del Proceso.
FRENTE AL NUMERAL 3.1.2. DANO A LA VIDA DE RELACION:

FRENTE A LAS PRETENSIONES NUMERO 3.1.2.1, 3.1.2.2,, 3.1.2.3. Y 3.1.2.4: me
opongo al reconocimiento y pago de la suma de cien (100) salarios minimos legales
mensuales vigentes, por concepto de dafio a la vida de relacion, primero porque no se
estructurd responsabilidad civil en cabeza de la pasiva y por Io mismo, no existe obligacion
indemnizatoria en su contra y segundo, porque en todo caso, no se acreditaron los

presupuestos necesarios para acceder al mismo. En efecto, no existe ninguna

presuncion que opere en favor de la parte demandante que permita emitir una condena
por la sola enunciacién de un aparente perjuicio. Sobre esto, la Corte Suprema de Justicial*

ha manifestado claramente:

11 Corte Suprema de Justicia, Sentencia SC665 de 07 de marzo de 2019.
12 Corte Constitucional, sentencia T 934 de 2009.
13 Corte Constitucional, sentencia T 934 de 2009.
14 Corte Suprema de Justicia, Sala Cas. Civ. Sentencia SC5340 de 2018.
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Sefalese que, con el fin de evitar antojadizas intuiciones pergefiadas ala carrera

para sustentar condenas excesivas, la determinacién del dafio en comentario

debe atender a las «las condiciones personales de la victima, apreciadas segun los
usos sociales, la intensidad de la lesion, la duracion del perjuicio» (SC5885, 6 may.
2016, rad. n.° 2004-00032-01), aspectos todos ausentes de prueba en la foliatura.

Incluso, desde el libelo genitor, en que se suplicé el pago del dafio a la vida de
relacion sufrido a raiz del accidente de transito (folio 26), se advierte una falta

absoluta de sustrato factico para soportar esta pretension, pues el actor se

limitd6 a sefalar gue encuentra postrado en una silla de ruedas (folio 27), sin

mencionar sus condiciones personales -edad, deportes realizados, aficiones,

nivel de vida y de sociabilizacion-, o las actividades sociales, culturales,

recreativas o familiares que dej6 de realizar después del accidente, que

permitieran establecer |la existencia del perjuicio causado.(...)

En consecuencia, ante la ausencia de certeza sobre la forma en que se torpeded

la interaccion social del demandante, resulta inviable acceder a una condena

por este aspecto, ya que para esto habria que hacer juicios hipotéticos que impiden

la configuracion del deber de reparar. (El resaltado es propio).

En todo caso, resulta necesario destacar que la suma pretendida resulta abiertamente
desproporcionada, y contraria los parametros establecidos por la Corte Suprema de
Justicia. En efecto, la mentada Corporacién ha reconocido una suma igual a treinta millones
de pesos ($30.000.000)* por este perjuicio, como consecuencia del fallecimiento de un ser
querido®®, por lo que resulta desproporcionado acceder a las sobrevaloradas pretensiones

del extremo actor.

FRENTE A LAS PRETENSIONES NUMERO 3.1.2.5, 3.1.2.6, 3.1.2.7. Y 3.1.2.8.: me
opongo al reconocimiento y pago de la suma de cincuenta (50) salarios minimos legales
mensuales vigentes, por concepto de dafio a la vida de relacion, primero porque no se
estructurd responsabilidad civil en cabeza de la pasiva y por Io mismo, no existe obligacion
indemnizatoria en su contra y segundo, porque en todo caso, no se acreditaron los

presupuestos necesarios para acceder al mismo. En efecto, no existe ninguna

presuncion que opere en favor de la parte demandante que permita emitir una condena
por la sola enunciacién de un aparente perjuicio. Sobre esto, la Corte Suprema de Justicia®’

ha manifestado claramente:

15 Corte Suprema de Justicia, Sentencia SC665 de 07 de marzo de 2019.

16 En el fallo referenciado se resolvié: “Declarar que los convocados Alejandro Quintero Osorio y
Diana Patricia Restrepo Ochoa, son civil y solidariamente responsables de los perjuicios padecidos
por Luz Marina Gomez Ramirez, con ocasion del fallecimiento de su cényuge Luis Orlando
Ramirez Zuluaga. En consecuencia, se les condena a indemnizarle por concepto de lucro cesante
consolidado y futuro la suma de seiscientos sesenta y nueve millones setecientos setenta y tres mil
ciento diez pesos ($669.773.110), por perjuicios morales sesenta millones de pesos ($60.000.000)
y por dafio a la vida de relacién, treinta millones de pesos ($30.000.000).

17 Corte Suprema de Justicia, Sala Cas. Civ. Sentencia SC5340 de 2018.
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Sefiélese que, con el fin de evitar antojadizas intuiciones pergefiadas alacarrera

para sustentar condenas excesivas, la determinacién del dafio en comentario

debe atender a las «las condiciones personales de la victima, apreciadas segun los
usos sociales, la intensidad de la lesion, la duracion del perjuicio» (SC5885, 6 may.
2016, rad. n.° 2004-00032-01), aspectos todos ausentes de prueba en la foliatura.

Incluso, desde el libelo genitor, en que se suplicé el pago del dafio a la vida de
relacion sufrido a raiz del accidente de transito (folio 26), se advierte una falta

absoluta de sustrato factico para soportar esta pretensioén, pues el actor se

limitd6 a sefalar que encuentra postrado en una silla de ruedas (folio 27), sin

mencionar sus condiciones personales -edad, deportes realizados, aficiones,

nivel de vida y de sociabilizacion-, o las actividades sociales, culturales,

recreativas o familiares que dej6é de realizar después del accidente, gue

permitieran establecer |la existencia del perjuicio causado.(...)

En consecuencia, ante la ausencia de certeza sobre la forma en que se torpeded

la interaccion social del demandante, resulta inviable acceder a una condena

por este aspecto, ya que para esto habria que hacer juicios hipotéticos que impiden

la configuracion del deber de reparar. (El resaltado es propio).

En todo caso, resulta necesario destacar que la suma pretendida resulta abiertamente
desproporcionada, y contraria los parametros establecidos por la Corte Suprema de
Justicia. En efecto, la mentada Corporacién ha reconocido una suma igual a treinta millones
de pesos ($30.000.000)*8 por este perjuicio, como consecuencia del fallecimiento de un ser
querido?®, por lo que resulta desproporcionado acceder a las sobrevaloradas pretensiones

del extremo actor.

FRENTE A LA PRETENSION NUMERO 3.1.2.9.: me opongo al reconocimiento y pago de
la suma de treinta y cinco (35) salarios minimos legales mensuales vigentes, por concepto
de dafio a la vida de relacién, primero porque no se estructuré responsabilidad civil en
cabeza de la pasiva y por lo mismo, no existe obligacion indemnizatoria en su contra y
segundo, porque en todo caso, no se acreditaron los presupuestos necesarios para acceder

al mismo. En efecto, no_existe ninguna presuncién que opere en favor de la parte

demandante que permita emitir una condena por la sola enunciacién de un aparente

perjuicio. Sobre esto, la Corte Suprema de Justicia?® ha manifestado claramente:

18 Corte Suprema de Justicia, Sentencia SC665 de 07 de marzo de 2019.

19 En el fallo referenciado se resolvié: “Declarar que los convocados Alejandro Quintero Osorio y
Diana Patricia Restrepo Ochoa, son civil y solidariamente responsables de los perjuicios padecidos
por Luz Marina Gomez Ramirez, con ocasion del fallecimiento de su cényuge Luis Orlando
Ramirez Zuluaga. En consecuencia, se les condena a indemnizarle por concepto de lucro cesante
consolidado y futuro la suma de seiscientos sesenta y nueve millones setecientos setenta y tres mil
ciento diez pesos ($669.773.110), por perjuicios morales sesenta millones de pesos ($60.000.000)
y por dafio a la vida de relacién, treinta millones de pesos ($30.000.000).

20 Corte Suprema de Justicia, Sala Cas. Civ. Sentencia SC5340 de 2018.
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Sefiélese que, con el fin de evitar antojadizas intuiciones pergefiadas alacarrera

para sustentar condenas excesivas, la determinacion del dafilo en comentario

debe atender a las «las condiciones personales de la victima, apreciadas segun los
usos sociales, la intensidad de la lesion, la duracién del perjuicio» (SC5885, 6 may.

2016, rad. n.° 2004-00032-01), aspectos todos ausentes de prueba en la foliatura.

Incluso, desde el libelo genitor, en que se suplicé el pago del dafio a la vida de
relacion sufrido a raiz del accidente de transito (folio 26), se advierte una falta

absoluta de sustrato factico para soportar esta pretension, pues el actor se

limitd a seflalar que encuentra postrado en una silla de ruedas (folio 27), sin

mencionar sus condiciones personales -edad, deportes realizados, aficiones,

nivel de vida vy de sociabilizacién-, o las actividades sociales, culturales,

recreativas o familiares que dej6 de realizar después del accidente, que

permitieran establecer |la existencia del perjuicio causado.(...)

En consecuencia, ante la ausencia de certeza sobre la forma en que se torpeded

la interaccién social del demandante, resulta inviable acceder a una condena

por este aspecto, ya que para esto habria que hacer juicios hipotéticos que impiden

la configuracién del deber de reparar. (El resaltado es propio).

En todo caso, resulta necesario destacar que la suma pretendida resulta abiertamente
desproporcionada, y contraria los parametros establecidos por la Corte Suprema de
Justicia. En efecto, la mentada Corporacién ha reconocido una suma igual a treinta millones
de pesos ($30.000.000)% por este perjuicio, como consecuencia del fallecimiento de un ser
querido??, por lo que resulta desproporcionado acceder a las sobrevaloradas pretensiones

del extremo actor.

EXCEPCIONES FRENTE A LA DEMANDA

e INEXISTENCIA DE FALLA EN LA PRESTACION DEL SERVICIO MEDICO NI EN EL
SUMINISTRO DE TRATAMIENTO REQUERIDO POR LA SENORA CLEMENCIA
GALVIS DE FRANCO

Se fundamenta esta excepcion, en el entendido de que la responsabilidad que aqui se
persigue requiere de manera indispensable la acreditacion de una falla en el servicio
médico, a partir de la cual se desprenda la relacion de causalidad entre el dafio alegado por
la parte actora y la conducta desplegada por la pasiva. De este modo, sea lo primero sefialar

al despacho que la obligacién de los profesionales encargados del procedimiento practicado

21 Corte Suprema de Justicia, Sentencia SC665 de 07 de marzo de 2019.

22 gn el fallo referenciado se resolvio: “Declarar que los convocados Alejandro Quintero Osorio y
Diana Patricia Restrepo Ochoa, son civil y solidariamente responsables de los perjuicios padecidos
por Luz Marina Gomez Ramirez, con ocasion del fallecimiento de su cényuge Luis Orlando
Ramirez Zuluaga. En consecuencia, se les condena a indemnizarle por concepto de lucro cesante
consolidado y futuro la suma de seiscientos sesenta y nueve millones setecientos setenta y tres mil
ciento diez pesos ($669.773.110), por perjuicios morales sesenta millones de pesos ($60.000.000)
y por dafio a la vida de relacién, treinta millones de pesos ($30.000.000)”.
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a la sefiora Clemencia Galvis de Franco, era de medio y no de resultados, por lo cual, aun
habiendo obrado de manera perita, cuidadosa y diligente, como en efecto aqui ocurrio, se
obtuvo un resultado adverso al estado de salud de la nombrada, dado que lo que el extremo
actor acusa de constituir una deficiencia, refiere realmente al deterioro de salud de la

nombrada, a causa de las varias patologias y deficiencias que ya cursaba.

No obstante, dado que el extremo actor afirma que los profesionales encargados
prescribieron erroneamente el tratamiento médico de la entonces paciente, conviene hacer

las siguientes precisiones:

Segun la historia clinica de la sefiora Clemencia Galvis, esta reportaba antecedentes de
tabaquismo, demencia senil, anticoagulacién por varios meses por postracion y reemplazo
total de cadera, quien ademas tuvo contacto por afios con humo de lefia. Para el mes de
marzo de 2014 la paciente presentaba hipertension arterial, evidenciandose ademas
insuficiencia respiratoria. Desde ya se comenta que, como podra corroborar el despacho

con la citada historia clinica, la paciente cursaba diversas afecciones pulmonares.

En la historia clinica del dia 12 de enero de 2014 se realizaron los siguientes registros:

ENFERMEDAD ACTUAL

PACIENTE CON ANTECEDENTE DE ENFERMEDAD DE ALZHEIMER , ARTROSIS, OSTEOPOROSIS, REEMPLAZO ARTICULAR DE CADERAS BILATERAL , QUE INGRESA EN
AMBULANCIA TRAIDA POR MEDICO DE EMI PORQUE HOY A LAS 12:00 DEL DIA PRESENTO MAREQS, BORRACHERAS, PALIDEZ MUCOCUTANEA , ACOMPANADO DE
PALPITACIONES , NO REFIERE DOLOR TORAXICO, NO DISNEA . HACE 3 DIAS ESTUVO EN CONSULTA MEDICA CON MEDICO TRATANTE Y LE AUSCULTARON ARRITMIA
CARDIACA ASINTOMATICA . HOY LE TOMAN EKG QUE REPORTA FIBRILACION AURICULAR CON RESPUESTA VENTRICULAR LENTA, SIN EVIDENCIA DE SIGNOS
[SQUEMICOS AGUDOS .

Ante esta condicién, el cuerpo profesional encargado orden6 manejo con AMIODARONA,
ENOXAPARINA, WARFARINA. Sobre el diagnéstico de Fibrilacion Auricular de la sefiora
Galvis de Franco y la prescripcion de estos medicamentos, conviene resefar, siquiera

brevemente, lo documentado por la literatura médica al respecto:

La fibrilaciéon auricular (FA) es la arritmia cardiaca mas comun. Puede presentarse
en forma sintomatica con palpitaciones, sintomas francos de insuficiencia cardiaca
aguda o croénica o, puede cursar sin sintomas, “silente”, cuando su diagnoéstico se

realiza como un hallazgo. (...)

En términos generales, se caracteriza por unas contracciones auriculares caotticas
gue registradas en el electrocardiograma muestran la actividad auricular como unas
ondas fibrilatorias irregulares. Esta actividad auricular, cuando se presenta en un
corazon con un sistema de conduccion atrioventricular normal, causa respuestas

ventriculares irregulares y caéticas. (...)

La FA tradicionalmente se asocia con la edad, sexo masculino, hipertension,

hipertiroidismo, alcohol y enfermedades estructurales del corazdn; valvulopatias

(especialmente mitral), cardiopatia isquémica, miocardiopatias, pericarditis y
embolia pulmonar. En la actualidad se acepta un componente genético. Hay

evidencias que los mecanismos intimos que producen FA son distintos dependiendo
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de componentes genéticos (13) (Darbar). La FA es entonces una expresion

comln a muchos mecanismos etiologicos distintos...?® (Enfasis propio).
Sobre el tratamiento para esta patologia se ha determinado que:

Conceptualmente el tratamiento de la FA deberia de ir dirigido al control de estos
tres aspectos, prevencion del riesgo tromboembolico, mejoria de los sintomas y
mejoria del pronéstico ya sea mejorando la disfuncion ventricular o la

morbimortalidad. (...)**
... los objetivos del tratamiento para la fibrilacién auricular son:
o Restablecer el ritmo o controlar la frecuencia.

o Impedir los codgulos sanguineos, lo cual puede disminuir el riesgo de sufrir

un accidente cerebrovascular.?
Sobre el suministro de AMIODARONA, particularmente, se ha comentado:

Las Guias 2006 de tratamiento de la FA de la Asociacién Americana del Corazoén,
del Colegio Americano de Cardiologia y de la Sociedad Europea de Cardiologia,
establecen a los farmacos antiarritmicos como primer escalon terapéutico en todas
las situaciones clinicas (sin cardiopatia, cardiopatia hipertensiva, cardiopatia
isquémica, insuficiencia cardiaca). Las opciones farmacolégicas mencionadas son:
propafenona, flecainida, sotalol, dofetilide (no disponible en nuestro medio) y
amiodarona. Todas, en mayor o menor grado, han demostrado cierta utilidad en el

tratamiento de la FA. Es bien conocido gue la amiodarona ha demostrado una

mayor eficacia que las demas...? (El resaltado es propio).

Sobre la prescripcion de ENOXAPARINA se tiene dicho:

La enoxaparina se usa para prevenir el desarrollo de coagulos en las piernas en

aquellos pacientes que estan en reposo o que han sido sometidos a un reemplazo
de caderas, de rodillas o que han tenido cirugia en el estbmago. Se usa en
combinacién con aspirinas para impedir las complicaciones relacionadas con la
angina (dolor en el térax) y los ataques cardiacos. También se usa en combinacion

con warfarina para tratar los codgulos en las piernas. La enoxaparina pertenece

a una clase de medicamentos llamados heparinas de bajo peso molecular.

23 Fibrilacion auricular. Presente y futuro. Gaceta Médica de Caracas. Recuperado de:
http://ve.scielo.org/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0367-47622009000100003.

24 Tratamiento Farmacolégico de la Fibrilacién auricular. Revista Uruguaya de Cardiologia.
Recuperado de: http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1688-
04202016000100019.

25 Fibrilacién auricular. Recuperado de: https://www.mayoclinic.org/es-es/diseases-conditions/atrial-
fibrillation/diagnosis-treatment/drc-20350630.

26 Tratamiento farmacologico de la fibrilacion auricular: realidad y perspectivas. Revista Uruguaya de
Cardiologia. Recuperado de: http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1688-
04202009000300005.
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Funciona al detener la formacién de sustancias que provocan la formacion de

coaqulos.?” (Negritas y subrayas propias).

Finalmente, sobre el uso de la WARFARINA conviene tener presente:

La warfarina se utiliza para prevenir que se formen coagulos de sangre o que

crezcan mas grandes en la sangre o los vasos sanguineos. Se receta para

personas con ciertos tipos de ritmo cardiaco irregular, personas con valvulas

cardiacas artificiales (de reemplazo 0 mecanicas) y personas que han sufrido un
infarto. La warfarina también se usa para tratar o prevenir la trombosis venosa
(hinchazén y coagulo de sangre en una vena) y embolia pulmonar (un coagulo de
sangre en el pulmén). La warfarina pertenece a una clase de medicamentos
llamados anticoagulantes (‘diluyentes de la sangre'). Funciona por medio de reducir

la capacidad de coagulacién de la sangre.?® (Resaltado ajeno al texto original).

Con todo lo anterior, se concluye claramente (i) que los antecedentes patoldgicos de la
sefiora Clemencia Galvis son por si mismos graves y de dificil prondstico, que requieren
tratamiento inmediato, y (ii) que la institucion demandada actué conforme las conductas
médicas aceptadas para estos eventos, suministrando los medicamentos y tratamientos
adecuados y pertinentes. Esto ademas, podra verificarlo el despacho a través del dictamen
pericial rendido por el doctor Heiler Lozada Ramos, -que obra en el expediente- quien en

respuesta a los interrogantes nimero 3 y 4 manifestoé:

Todas las patologias descritas en la historia clinica y presentadas por la

paciente con (sic) consideradas graves, toda vez gue afectan érganos vitales

como el rifidn, cerebro, corazén, pulmén vy otros; v que al encontrarse juntas

y asociado ala edad de la paciente empeoran su pronostico (sic) de calidad de

vida y riesgo de muerte, razén por la cual se hace indispensable garantizar su

tratamiento con el fin de minimizar el riesgo antes expuesto.

De acuerdo con la descripcion de los sintomas y la impresion diagnoéstica, se

encontrabaindicado el tratamiento con anticoagulante y antiarritmico como la

Walfarina y la amiodarona para esta paciente, para controlar la frecuencia

cardiaca y evitar eventos cardioembolicos. (Enfasis propio).

De manera mas puntual se resalta que el citado perito, refiriéndose al medicamento

AMIODARONA, indic6 que fue la dosis minima para control de los sintomas de la

paciente. Y de manera especifica sobre el riesgo de toxicidad alegado por los

demandantes, el citado médico indic6 textualmente:

27 Enoxaparina. Recuperado de: https://medlineplus.gov/spanish/druginfo/meds/a601210-es.html.
28 Warfarina. Recuperado de: https://medlineplus.gov/spanish/druginfo/meds/a682277-es.html.
Péagina 21 de 37

MCMD


https://medlineplus.gov/spanish/druginfo/meds/a601210-es.html
https://medlineplus.gov/spanish/druginfo/meds/a682277-es.html

[€]HERRERA

ABOGADOS & ASOCIADOS

De acuerdo con mi experiencia el riesqo _de un_medicamento _no_implica

contraindicacion absoluta para su utilizacion, toda vez que debe evaluarse el

riesgo — beneficio para el caso particular de cada paciente.

Corolario de lo expuesto, el resultado del procedimiento que se comenta no dependia de
manera exclusiva de los profesionales en salud que atendieron a la sefiora Clemencia
Galvis de Franco, sino que ademas, y como en efecto aqui ocurrid, se veia influido y
determinado por las condiciones anteriores de la paciente, en las que el cuerpo médico no
intervino y que por tanto, no le son atribuibles. Asi las cosas, ninguna falla en el servicio
puede imputarse a la pasiva, por llevar a cabo servicios médicos, muy a pesar de haberse
practicado conforme a los cdnones médicos, no produjo un resultado favorable a la

paciente.

En los términos expuestos, solicito amablemente al despacho declarar probada la presente

excepcion.

e INEXISTENCIA DE LA RELACION CAUSAL ENTRE EL DANO ALEGADO POR EL
EXTREMO ACTOR Y LA CONDUCTA DESPLEGADA POR LAS DEMANDADAS

En atencion a los argumentos arriba esbozados, resulta evidente que no existe relacion de
causalidad alguna entre el dafio sufrido por la parte demandante y la conducta desarrollada
por las entidades demandadas. De manera especifica, debe anotarse que no se estructura
este elemento indispensable de la responsabilidad civil que se persigue, comoquiera que
los perjuicios que se reclaman no encuentran su origen en ninguna de las conductas
desplegadas por los profesionales que tuvieron a su cargo el cuidado y atencion médica de

la sefiora Clemencia Galvis de Franco ni en las Instituciones demandadas en este pleito.

Lo anterior no puede perderse de vista por el despacho, toda vez que para la imputacion
de la responsabilidad pretendida, es necesario acreditar la supuesta falla en que, a juicio
de los actores, incurrié la parte pasiva; sin ello, y sin constituirse, en consecuencia, una
relacion causal que permita endilgar responsabilidad al extremo pasivo, estan llamadas al

fracaso todas y cada una de las pretensiones del escrito genitor.
Al respecto, la Corte Suprema de Justicia®® ha sefialado:

A pesar de los avances en todos los campos, la complejidad del cuerpo humano
impide que hoy en dia la medicina sea una ciencia exacta, de ahi que se estime que

su practica, en términos generales, corresponde a una obligacién de medio.

Es por eso que solo_si_se verifica una mala praxis surge la obligacion de

reparar, entre otros eventos, cuando se deja de actuar injustificadamente conforme

29 Corte Suprema de Justicia, Sala Cas. Civ. Sentencia SC8219-2016, radicacién 11001-31-03-039-
2003-00546-01 de 20 de junio de 2016. M.P. Fernando Giraldo Gutiérrez.
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a los pardmetros preestablecidos, eso si, siempre y cuando se estructuren los
diferentes elementos de dafio, culpa y nexo causal que contempla la ley.

(Negritas propias).

Corolario de lo expuesto, siendo inexistente la falla médica que se alega y el nexo causal
necesario para imputar responsabilidad a las demandadas, no existe razén juridica que
permita la imputacion de los supuestos facticos invocados, al extremo pasivo del litigio, por

lo cual, solicito amablemente al despacho, tener por probada la presente excepcion
e EXCESIVA VALORACION DE PERJUICIOS INMATERIALES

Se propone esta excepcion, sin gue con ello se esté reconociendo responsabilidad a cargo
del extremo pasivo, y por ende, de mi representada, solo para manifestar que bajo el
hipotético caso en que el Juzgado emitiera un fallo condenatorio a los demandados, las
sumas reclamadas deben necesariamente reajustarse para reconocer (si a ello hubiere
lugar) lo que efectivamente correspondiera, de conformidad con el perjuicio efectivamente

causado y debidamente acreditado en el curso procesal.

Especificamente tratandose de los perjuicios reclamados por el extremo actor, debe
sefialarse que se encuentran ampliamente desbordados, y contrarian los lineamientos
jurisprudenciales vigentes para el fin, teniendo en cuenta que, como se indico, los
pronunciamientos de la Corte Suprema de Justicia se encuentran encaminados a reconocer
una suma equivalente a sesenta millones de pesos ($60.000.000) por concepto de

perjuicios morales®, pero solo frente a los familiares que pertenecen al niicleo primario

de la victima, y treinta millones de pesos ($30.000.000) a titulo de dafio a la vida de
relacion®?, en la resolucion de supuestos facticos similares al que hoy se discute. De este
modo, resulta inadmisible que se reconozcan sumas que superan ostensiblemente los

parametros ya establecidos por el maximo érgano de la jurisdiccion civil.

Por los argumentos expuestos, solicito amablemente al Despacho tener por probada la

presente excepcion.

e EL PRESENTE CASO DEBE EVALUARSE A LA LUZ DEL REGIMEN DE FALLA
PROBADA

Como es sabido, la jurisprudencia ha establecido que para la declaratoria de la
responsabilidad que hoy se pretende (donde la obligacion del cuerpo profesional es de
medio y no de resultado), se impone al actor la carga de probar de manera fehaciente la
realizacion de la falla en la prestacion del servicio médico, que constituye la causa del dafio
que se alega. En otras palabras, tratandose de responsabilidad civil médica no existe

presuncion alguna que exonere al extremo actor de demostrar, ademas del dafio y el nexo

30 Corte Suprema de Justicia, Sentencia SC665 de 07 de marzo de 2019.
31 Corte Suprema de Justicia, Sentencia SC665 de 07 de marzo de 2019.
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causal, el hecho configurativo de una mala practica en el ejercicio médico. Sobre el

particular, la Corte Suprema de Justicia®? ha manifestado:

... la responsabilidad médica descansa en el principio general de la culpa

probada, salvo cuando en virtud de las “estipulaciones especiales de las partes”
(articulo 1604, in fine, del Cédigo Civil), se asumen, por ejemplo, obligaciones de
resultado, ahora mucho mas, cuando en el ordenamiento patrio, el articulo 104 de
la Ley 1438 de 2011, ubica la relacion obligatoria médico-paciente como de

medios.

La conceptualizacién es de capital importancia con miras a atribuir las cargas
probatorias de los supuestos de hecho controvertidos y establecer las

consecuencias de su incumplimiento. Asi, tratandose de obligaciones de

medio, es al demandante a quien le incumbe acreditar la negligencia o

impericia del médico, mientras que en las de resultado, ese elemento subjetivo se

presume.

Asi las cosas, cuando juridicamente se impone al extremo actor del litigio acreditar el hecho
generador del dafio y no existe presuncién de responsabilidad en favor de la victima, es
claro que no puede derivar la misma por la simple causacion de un resultado adverso con
ocasion al acto médico. Es decir, muy a pesar de que no se produzca mejoria en el estado
de salud del paciente, y aun en el evento en que se genere un hecho lamentable a raiz de
la intervencién médica, ello no puede responsabilizar al profesional de salud encargado,
cuando no se evidencid la necesaria falla médica, por cuanto, como se ha manifestado,
para estos casos el médico solo estd obligado a actuar con pericia y diligencia y no a

garantizar el éxito del procedimiento.

En sintesis, ante la ausencia de falla probada en las instituciones demandadas, no se
configura responsabilidad civil en cabeza de las mismas y por tanto, las pretensiones del

escrito demandatorio deben despacharse desfavorablemente.
En los términos descritos, solicito al despacho declarar probada la presente excepcion.
e EXCEPCION GENERICA

Me refiero a cualquier hecho o derecho a favor de los demandados, que resultare probado
dentro del proceso. En ese sentido, y de conformidad con el articulo 282 del C4digo General
del Proceso, solicito declarar probada cualquier otra excepcion que resulte acreditada en el

curso del litigio.

32 Corte Suprema de Justicia, Sala Cas. Civ. Sentencia SC7110-2017, radicacion No. 05001-31-03-
012-2006-00234-01. M.P. Luis Armando Tolosa Villabona.
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CAPITULO I
FRENTE AL LLAMAMIENTO EN GARANTIA FORMULADO POR CLINICA
FARALLONES S.A. EN CONTRA DE ALLIANZ SEGURQOS S.A.
FRENTE A LOS HECHOS DEL LLAMAMIENTO EN GARANTIA

FRENTE AL HECHO NUMERO 1: es cierto en cuanto a que mi representada expidio las
siguientes Pdlizas de Responsabilidad Civil Profesional Clinicas y Hospitales, aclarando

gue la vigencia de las mismas se concerté como a continuacién se ilustra:

Numero Pdéliza Vigencia

021128764/0 Desde el 29/08/2012 hasta el 28/08/2013
021416821/0 Desde el 09/08/2013 hasta el 28/08/2014
021610893/0 Desde el 29/08/2014 hasta el 28/08/2015
021805762/0 Desde el 29/08/2015 hasta el 28/08/2016
021968943/0 Desde el 29/08/2016 hasta el 28/08/2017
022144553/0 Desde el 29/08/2017 hasta el 28/08/2018
022320840/0 Desde el 29/08/2018 hasta el 28/08/2019

No obstante, desde ya se aclara al despacho que resulta imposible afectar los citados
contratos de seguro, comoquiera que en el presente caso oper6 el fendmeno prescriptivo
de las acciones derivadas del contrato de seguro, y en todo caso, ho se cumplen de manera
simultdnea los presupuestos necesarios de la modalidad de cobertura pactada, Claims
Made.

En efecto, tenemos que el término bienal a que hace referencia el articulo 1081 del Codigo
de Comercio, frente a la prescripcion ordinaria, empez6 a correr para Clinica Farallones

S.A. desde el dia 28 de febrero de 2017, fecha en la cual se llevé a cabo ante el Centro de

Conciliacion y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, la Audiencia de Conciliacion a
la cual fue convocada por los hoy demandantes, tal como consta en la guia nimero

950579805, de la empresa Servientrega S.A., y por lo tanto, fenecio el dia 28 de febrero

de 2019. Por lo anterior, surge palmario que el Llamamiento en Garantia formulado por
Clinica Farallones S.A. a la Compafiia Aseguradora que represento, se radicé cuando ya

habia concluido el término referido, esto es, el 04 de septiembre de 2020.

Ademas, como se indico, los anteriores contratos de seguro fueron concertados bajo la
modalidad de cobertura Claims Made, con un periodo de retroactividad a partir del 23 de
junio de 2008. Lo anterior implica que las poélizas solo podran afectarse cuando concurran
los siguientes presupuestos: primero, que los hechos objeto de litigio ocurran dentro de la
vigencia de la pdliza o del periodo de retroactividad pactado, y segundo, que la reclamacion
gue con ocasion a los mismos se formule por primera vez al asegurado o a la compafiia
aseguradora, se radique dentro de la vigencia de la pdliza. Asi las cosas debe precisarse
desde ya que los contratos de seguro documentados en las pélizas numero 021128764/0,
021416821/0, 021610893/0, 021805762/0, 022144553/0 y 022320840/0 no_ofrecen
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cobertura paralos hechos objeto de litigio, comoquiera que no se cumplen los requisitos

anteriormente enunciados, toda vez que, si bien los hechos objeto de litigio ocurrieron
dentro del periodo de retroactividad pactado, lo cierto es que la reclamacion se presento el
dia 28 de febrero de 2017, cuando se llevé a cabo la audiencia de conciliacién prejudicial,
ante el Centro de Conciliacién y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, a la que fue
convocada Clinica Farallones S.A., tal como consta en la guia numero 950579805, de la
empresa Servientrega S.A., lo que quiere decir que el reclamo se surtié6 cuando los

contratos de seguro ya no se encontraban vigentes.

De este modo, es necesario aclarar que teniendo en cuenta la modalidad de cobertura
pactada, el Unico contrato de seguro que eventualmente podria operar, corresponde al
documentado en la péliza No. 021968943/0, no obstante, y tal como se explicd, frente a

esta opero el fendmeno prescriptivo de las acciones derivadas del contrato de seguro.

FRENTE AL HECHO NUMERO 2: no es cierto en la forma en que esta expuesto y aclaro:
es cierto en cuanto a que los contratos de seguro descritos tienen por objeto amparar la
responsabilidad civil en la que eventualmente incurra la entidad convocante, derivadas de
la realizacién del acto médico, no obstante, desde ya se aclara al despacho que resulta
imposible afectar los citados contratos de seguro comoquiera que en el presente caso opero
el fendmeno prescriptivo de las acciones derivadas del contrato de seguro, y en todo caso,
no se cumplen de manera simultdnea los presupuestos necesarios de la modalidad de

cobertura pactada, Claims Made.

En efecto, tenemos que el término bienal a que hace referencia el articulo 1081 del Codigo
de Comercio, frente a la prescripcion ordinaria, empezd a correr para Clinica Farallones

S.A. desde el dia 28 de febrero de 2017, fecha en la cual se llevé a cabo ante el Centro de

Conciliacion y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, la Audiencia de Conciliacion a
la cual fue convocada por los hoy demandantes, tal como consta en la guia namero

950579805, de la empresa Servientrega S.A., y por lo tanto, fenecio el dia 28 de febrero

de 2019. Por lo anterior, surge palmario que el Llamamiento en Garantia formulado por
Clinica Farallones S.A. a la Compafia Aseguradora que represento, se radico cuando ya

habia concluido el término referido, esto es, el 04 de septiembre de 2020

Adicional a lo anterior, los contratos de seguro que sirvieron de base para la formulacién
del llamamiento en garantia, fueron suscritos bajo la modalidad de cobertura Claims Made.,

tal como se evidencia de forma literal, dentro de las condiciones de los mismos:

CLAIMS MADE

Bajo la presente poliza se amparan las indemnizaciones por las reclamaciones
escritas presentadas por los terceros afectados y por primera vez al asegurado
o a la aseguradora durante la vigencia de la poéliza, siempre y cuando se trate
de hechos ocurridos durante la misma vigencia o dentro de las vigencias
anteriores contadas a partir de 23/06/2008 y por los cuales el

asegurado sea civilmente responsable.
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5. SINIESTRO:
En Modalidad CLAIMS MADE
Es toda Reclamacion presentada por primera vez al asequrado o a la aseguradora
durante la Vigencia de la pdliza, resultante de un hecho danoso por el que se le
imputa responsabilidad al asegurado ocurrido dentro de la vigencia de la péliza o
del periodo de retroactividad acordado en la misma.

Siendo las cosas de este modo, es claro que para que las poélizas en comento ofrezcan
cobertura para los hechos objeto de litigio, resulta necesario, no solo que los hechos
hubieren ocurrido dentro de la vigencia de la pdliza o su periodo de retroactividad, sino que

ademas, los mismos deben ser reclamados por primera vez durante la vigencia del

contrato de seguro.

No obstante y tal como fue explicado, las acciones derivadas de los contratos de seguro en
virtud de los cuales se vincul6 a mi representada al presente proceso, se encentran

prescritas.

FRENTE AL HECHO NUMERO 3: es cierto lo manifestado en torno a las condiciones de
los contratos de seguro identificados anteriormente, no obstante, desde ya se aclara al
despacho que resulta imposible afectar los citados contratos de seguro comoquiera que en
el presente caso oper6 el fendbmeno prescriptivo de las acciones derivadas del contrato de
seguro, y en todo caso, no se cumplen de manera simultanea los presupuestos necesarios

de la modalidad de cobertura pactada, Claims Made.

En efecto, tenemos que el término bienal a que hace referencia el articulo 1081 del Cédigo
de Comercio, frente a la prescripcion ordinaria, empezd a correr para Clinica Farallones

S.A. desde el dia 28 de febrero de 2017, fecha en la cual se llevd a cabo ante el Centro de

Conciliacion y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, la Audiencia de Conciliacion a
la cual fue convocada por los hoy demandantes, tal como consta en la guia namero

950579805, de la empresa Servientrega S.A., y por lo tanto, fenecio el dia 28 de febrero

de 2019. Por lo anterior, surge palmario que el Llamamiento en Garantia formulado por
Clinica Farallones S.A. a la Compafiia Aseguradora que represento, se radicdé cuando ya

habia concluido el término referido, esto es, el 04 de septiembre de 2020.

Ademas, como se indico, los anteriores contratos de seguro fueron concertados bajo la
modalidad de cobertura Claims Made, con un periodo de retroactividad a partir del 23 de
junio de 2008. Lo anterior implica que la péliza solo podra afectarse cuando concurran los
siguientes presupuestos: primero, que los hechos objeto de litigio ocurran dentro de la
vigencia de la poliza o del periodo de retroactividad pactado, y luego, que la reclamacién
gue con ocasion a los mismos se formule por primera vez al asegurado o a la compafia
aseguradora, se radique dentro de la vigencia de la poéliza. Asi las cosas debe precisarse
desde ya que los contratos de seguro documentados en las pélizas numero 021128764/0,
021416821/0, 021610893/0, 021805762/0, 022144553/0 y 022320840/0 no_ofrecen

cobertura paralos hechos objeto de litigio, comoquiera que no se cumplen los requisitos
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anteriormente enunciados, toda vez que, si bien los hechos objeto de litigio ocurrieron
dentro del periodo de retroactividad pactado, lo cierto es que la reclamacién se present6 el
dia 28 de febrero de 2017, cuando se llevé a cabo la audiencia de conciliacién prejudicial,
ante el Centro de Conciliacién y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, a la que fue
convocada Clinica Farallones S.A., tal como consta en la guia nimero 950579805, de la
empresa Servientrega S.A., lo que quiere decir que el reclamo se surti6 cuando los

contratos de seguro ya no se encontraban vigentes.

De este modo, es necesario aclarar que teniendo en cuenta la modalidad de cobertura
pactada, el Unico contrato de seguro que eventualmente podria operar, corresponde al
documentado en la péliza No. 021968943/0, sin embargo, y tal como se explico, frente a

esta opero el fendmeno prescriptivo de las acciones derivadas del contrato de seguro.

FRENTE AL HECHO NUMERO 4: frente a las manifestaciones de este hecho procedo a

pronunciarme asi:

o Es cierto en cuanto a que Clinica Farallones S.A. integra el extremo pasivo del litigio,
dentro del proceso instaurado por la sefiora Olga Patricia Franco y otros, por la supuesta
falla en la prestacion del servicio médico suministrado a la sefiora Clemencia Galvis de
Franco, no obstante, y tal como el despacho podra corroborar, no se acredita la
supuesta culpa atribuible a las instituciones demandadas (sobre la que reposa el
régimen de responsabilidad aplicable al presente asunto), y por tanto, resulta imposible

la atribucion de la responsabilidad que se pretende.

¢ Frente a las afirmaciones relacionadas con la vigencia de la p6liza nimero 021416821
expedida por mi representada, desde ya se aclara al despacho que resulta imposible
afectar este y los demas contratos de seguro que sirvieron de base para el presente
llamamiento en garantia, comoquiera que en el presente caso operé el fendbmeno
prescriptivo de las acciones derivadas del contrato de seguro, y en todo caso, no se
cumplen de manera simultanea los presupuestos necesarios de la modalidad de

cobertura pactada, Claims Made.

En efecto, tenemos que el término bienal a que hace referencia el articulo 1081 del
Cdédigo de Comercio, frente a la prescripcion ordinaria, empez6 a correr para Clinica

Farallones S.A. desde el dia 28 de febrero de 2017, fecha en la cual se llevd a cabo

ante el Centro de Conciliacién y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, la
Audiencia de Conciliacion a la cual fue convocada por los hoy demandantes, tal como
consta en la guia numero 950579805, de la empresa Servientrega S.A., y por lo tanto,

fenecié el dia 28 de febrero de 2019. Por lo anterior, surge palmario que el

Llamamiento en Garantia formulado por Clinica Farallones S.A. a la Compafiia
Aseguradora que represento, se radicé cuando ya habia concluido el término referido,

esto es, el 04 de septiembre de 2020.
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Ademas, como se indicd, los anteriores contratos de seguro fueron concertados bajo la
modalidad de cobertura Claims Made, con un periodo de retroactividad a partir del 23
de junio de 2008. Lo anterior implica que la pdliza solo podra afectarse cuando
concurran los siguientes presupuestos: primero, gue los hechos objeto de litigio ocurran
dentro de la vigencia de la péliza o del periodo de retroactividad pactado, y luego, que
la reclamacién que con ocasién a los mismos se formule por primera vez al asegurado
0 ala compafiia aseguradora, se radique dentro de la vigencia de la pdliza. Asi las cosas
debe precisarse desde ya que los contratos de seguro documentados en las pdélizas
numero 021128764/0, 021416821/0, 021610893/0, 021805762/0, 022144553/0 vy

022320840/0 no ofrecen cobertura para los hechos objeto de litigio, comoquiera

que no se cumplen los requisitos anteriormente enunciados, toda vez que, si bien los
hechos objeto de litigio ocurrieron dentro del periodo de retroactividad pactado, lo cierto
es que la reclamacion se presento el dia 28 de febrero de 2017, cuando se llevé a cabo
la audiencia de conciliaciéon prejudicial, ante el Centro de Conciliacion y Arbitraje de la
Universidad Santiago de Cali, a la que fue convocada Clinica Farallones S.A., tal como
consta en la guia nimero 950579805, de la empresa Servientrega S.A., lo que quiere
decir que el reclamo se surtié cuando los contratos de seguro ya no se encontraban

vigentes.

De este modo, es necesario aclarar que teniendo en cuenta la modalidad de cobertura
pactada, el Gnico contrato de seguro que eventualmente podria operar, corresponde al
documentado en la péliza No. 021968943/0, sin embargo, y tal como se explico, frente

a esta oper6 el fendmeno prescriptivo de las acciones derivadas del contrato de seguro.

FRENTE AL HECHO NUMERO 5: es cierto, conforme a los documentos adjuntos al escrito
demandatorio que Clinica Farallones S.A. fue convocada a la audiencia de conciliacion
prejudicial, que tuvo lugar el dia 28 de febrero de 2017, ante el Centro de Conciliacién y
Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali. Asi las cosas, se tiene gque a partir de esta
fecha comenzd a correr el término bienal a que hace referencia el articulo 1081 del Cédigo

de Comercio, frente a la prescripcion ordinaria, y por lo tanto, fenecié el dia 28 de febrero

de 2019. Por lo anterior, surge palmario que el Llamamiento en Garantia formulado por
Clinica Farallones S.A. a la Compafiia Aseguradora que represento, se radicdé cuando ya

habia concluido el término referido, esto es, el 04 de septiembre de 2020.

FRENTE A LAS PRETENSIONES DEL LLAMAMIENTO EN GARANTIA

FRENTE A LA PRETENSION NUMERO I: esta corresponde a una pretension a la que ya
accedi6 el despacho judicial, comoquiera que mediante Auto Interlocutorio nimero 235 de
fecha 14 de septiembre de 2020 se resolvié admitir el llamamiento en garantia formulado

por la demandada Clinica Farallones S.A., en contra de Allianz Seguros S.A.

FRENTE A LA PRETENSION NUMERO lI: esta corresponde a una pretension a la que ya

accedio el despacho judicial, comoquiera que mediante Auto Interlocutorio nimero 235 de
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fecha 14 de septiembre de 2020 se ordend la notificacion de dicha providencia, a través de
la cual se admiti6 el llamamiento en garantia formulado por la demandada Clinica

Farallones S.A., en contra de Allianz Seguros S.A.

FRENTE A LA PRETENSION NUMERO lII: me opongo a que se ordene a mi representada
a asumir la eventual condena que se profiera en contra del extremo pasivo del litigio,
primero, porque no existe la supuesta responsabilidad civil que se persigue a través de la
presente accion, y en consecuencia, también es inexistente la obligacién indemnizatoria de
las instituciones demandadas, y por ende, la de Allianz Seguros S.A., y segundo, porque
en todo caso, las acciones derivadas de los contratos de seguro en virtud de los cuales se

vincula a mi representada, se encuentran prescritas.

En efecto, tenemos que el término bienal a que hace referencia el articulo 1081 del Cédigo
de Comercio, frente a la prescripcién ordinaria, empez6 a correr para Clinica Farallones
S.A. desde el dia 28 de febrero de 2017, fecha en la cual se llevé a cabo ante el Centro de

Conciliacion y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, la Audiencia de Conciliacion a
la cual fue convocada por los hoy demandantes, tal como consta en la guia numero

950579805, de la empresa Servientrega S.A., y por lo tanto, fenecio el dia 28 de febrero

de 2019. Por lo anterior, surge palmario que el Llamamiento en Garantia formulado por
Clinica Farallones S.A. a la Compafiia Aseguradora que represento, se radicdé cuando ya

habia concluido el término referido, esto es, el 04 de septiembre de 2020.

Pero ademas de lo anterior, debe tenerse en cuenta que las pélizas numero 021128764/0,
021416821/0, 021610893/0, 021805762/0, 022144553/0 y 022320840/0 no_ofrecen

cobertura paralos hechos objeto de litigio, comoquiera que no se cumplen los requisitos

enunciados respecto a la modalidad de cobertura pactada, esto es: que los hechos objeto
de litigio ocurran dentro de la vigencia de la pdliza o del periodo de retroactividad pactado,
y luego, que la reclamacién que con ocasién a los mismos se formule por primera vez al

asegurado o a la compafia aseguradora, se radique dentro de la vigencia de la péliza

Asi las cosas, si en gracia de discusion el despacho desestimaras las anteriores
consideraciones, debe reiterarse que el Gnico contrato de seguro que eventualmente podria
operar, corresponde al documentado en la pdéliza No. 021968943/0, sin que puedan
afectarse las demas pdlizas en virtud de las cuales se formulé el presente llamamiento en
garantia (como ya se explicd), y en todo caso, el alcance de su hipotética obligacién debera

sujetarse estrictamente al tenor literal de las condiciones pactadas en el mentado contrato.

EXCEPCIONES FRENTE AL LLAMAMIENTO EN GARANTIA

e PRESCRIPCION DE LA ACCION DERIVADA DEL CONTRATO DE SEGURO

Como es sabido, el articulo 1081 del Caddigo de Comercio establece un régimen especial
para la prescripcion de las acciones derivadas del contrato de seguro, y sefiala, asimismo,

el computo de los términos para el efecto. Su contenido literal es del siguiente tenor:
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Articulo 1081. Prescripcion de acciones. La prescripcion de las acciones que se
derivan del contrato de seguro o de las disposiciones que lo rigen podra ser ordinaria

0 extraordinaria.

La prescripcion ordinaria sera de dos afios y empezard a correr desde el
momento en gue el interesado haya tenido o debido tener conocimiento del

hecho que da base ala accion.

La prescripcion extraordinaria serd de cinco afios, 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. (Negritas por fuera del

texto original).

Lo anterior resulta relevante al proceso, comoguiera que, tal como se pasa a exponer, existe
una evidente prescripcion en la accion que deriva del contrato de seguro en virtud del cual

se vincula a mi representada al presente proceso.

En efecto, la normativa anterior sefiala los parametros para determinar el momento a partir
del cual empiezan a correr los términos de prescripcion, diferenciando entre el momento en
que el interesado, quien deriva un derecho del contrato de seguro, ha tenido o debido tener
conocimiento del hecho que da base a la accion, en la prescripcion ordinaria, y el momento
del nacimiento del derecho, independientemente de cualquier circunstancia y aun cuando
no se pueda establecer si el interesado tuvo o no conocimiento de tal hecho, en la
extraordinaria. Se destaca, entonces, el conocimiento real o presunto del hecho que da
base a la accion como rasgo que diferencia la prescripcion ordinaria de la extraordinaria,
pues en tanto en la primera exige la presencia de este elemento subjetivo, en la segunda

no.

En cuanto a la interpretacién de las expresiones ‘hecho que da base a la acciéon” y
‘momento en que nace el derecho” la Corte Suprema de Justicia en reiteradas
oportunidades ha sefialado que no son diversos los alcances, pues se trata de significar

con distintas palabras la misma idea; unay otra se refieren a la ocurrencia del siniestro®:

En el contrato de seguros la prescripcion tiene ciertas reglas especiales, contenidas
basicamente en el articulo 1081 del Codigo de Comercio, la cual puede ser ordinaria

o extraordinaria.

La primera «sera de dos afios y empezara a correr desde el momento en que el
interesado haya tenido o debido tener conocimiento del hecho que da base a la

accién» (inc. 2°); mientras que la otra «sera de cinco afos, correra contra toda clase

33 Corte Suprema de Justicia, Sala Cas. Civ., Sentencia SC130-2018, radicacién nimero 11001-31-
03-031-2002-01133-01, de 12 de febrero de 2018, M.P. Aroldo Wilson Quiroz Monsalvo.
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de personas y empezaré a contarse desde el momento en que nace el respectivo
derecho» (inc. 3°); términos que «no pueden ser modificados por las partes» (inc.
49).

En torno al alcance que la jurisprudencia ha dado a las expresiones «tener
conocimiento del hecho que da base a la accion» y «desde el momento en que nace
el respectivo derecho», empleadas por la citada norma para las dos formas
prescriptivas, reiteré la Corte en sentencia de casacion civil de 12 de febrero de
200734

...comportan ‘una misma idea™®

, esto es, que para el caso alli tratado no podian
tener otra significacion distinta que el conocimiento (real o presunto) de la
ocurrencia del siniestro, o simplemente del acaecimiento de éste, segun el
caso, pues como se asevero en tal oportunidad ‘El legislador utilizé6 dos

b

locuciones distintas para expresar una misma idea’’. En la misma providencia
esta Sala concluy6é que el conocimiento real o presunto del siniestro era “el
punto de partida para contabilizar el término de prescripcion ordinario”, pues,
como la Corte dijo en otra oportunidad®, no basta el acaecimiento del hecho que da
base a la accién, sino que por imperativo legal “se exige ademas que el titular del
interés haya tenido conocimiento del mismo efectivamente, o a lo menos,
debido conocer este hecho, momento a partir del cual ese término fatal que
puede culminar con la extincién de la accion ‘empezara a correr’ y no antes, ni

después”.
Por su parte, el articulo 1131 del C. Co. preceptia:

“Articulo 1131. En el seguro de responsabilidad se entendera ocurrido el siniestro en
el momento en que acaezca el hecho externo imputable al asegurado, fecha a partir
de la cual correrd la prescripcion respecto de la victima. Frente al asegurado ello
ocurrira desde cuando la victima le formula la peticion judicial o extrajudicial.”

(Negritas propias).

La H. Corte Constitucional en Sentencia C-388 de 23 de abril de 2008, por medio de la cual
declar6 exequible el articulo 1131 del Codigo de Comercio, se pronuncié en relacién la
prescripcion del contrato de seguros en materia de responsabilidad civil en los siguientes

términos: “Y, no siendo igual la posicidon juridica del asegurado y de la victima en el

contrato de seqguro de responsabilidad, explica por qué en la disposicién contenida

en el articulo 1131 del Cédigo de Comercio, el legislador no hubiera estado obligado

a darles un trato igual respecto del momento a partir del cual comienza a correr el

término de prescripcion. En efecto, la norma dispuso gue, una vez ocurrido el

34 Exp. No. 68001-31-03-001-1999-00749-01; reiterada en la citada SC 04-04-2013.
35 La Corte cit6 en dicha oportunidad la sentencia de 7 de julio de 1977, G.J. CLV, p. 139.

36 Sent. Cas. Civ. de 18 de mayo de 1994, Exp. No. 4106, G.J. t. CCXXVIII, p. 1232.
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siniestro, a partir de dicha fecha correrd la prescripcion respecto de la victima, v

frente al asequrado ello ocurrira desde cuando la victima le formula la peticion

judicial o extrajudicial, diferencia de trato gue no es contraria a la Constitucion.”

Descendiendo al caso concreto, tenemos que el término bienal empezd a correr para

Clinica Farallones S.A. desde el dia 28 de febrero de 2017, fecha en la cual se llevod a cabo

ante el Centro de Conciliacion y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, la Audiencia
de Conciliacion a la cual fue convocada por los hoy demandantes, tal como consta en la

guia nimero 950579805, de la empresa Servientrega S.A., y por lo tanto, fenecié el dia 28

de febrero de 2019. Por lo anterior, surge palmario que el Llamamiento en Garantia

formulado por Clinica Farallones S.A. a la Compafia Aseguradora que represento, se

radicé cuando ya habia concluido el término referido, esto es, el 04 de septiembre de 2020.

Por lo expuesto, solicito amablemente al Despacho, tener por probada la presente

excepcion.

e NO SE CUMPLEN DE MANERA SIMULTANEA LOS PRESUPUESTOS DE LA
MODALIDAD DE COBERTURA PACTADA EN LA POLIZA No. 021128764/0,
021416821/0, 021610893/0, 021805762/0, 022144553/0 Y 022320840/0 Y POR LO
TANTO, NO EXISTE OBLIGACION INDEMNIZATORIA A CARGO DE ALLIANZ
SEGUROS S.A. EN VIRTUD DE TALES CONTRATOS

De conformidad con el condicionado de las pdlizas de Responsabilidad Civil Profesional
Clinicas y Hospitales nimero 021128764/0, 021416821/0, 021610893/0, 021805762/0,
022144553/0 y 022320840/0, expedidas por mi representada, la modalidad de cobertura
ofrecida fue Claims Made, cuyo periodo de retroactividad se extendié hasta el 23 de junio
de 2008. Las vigencias para dichos contratos de seguro se pactaron en los siguientes
términos:

Numero Pdliza Vigencia

021128764/0 Desde el 29/08/2012 hasta el 28/08/2013
021416821/0 Desde el 09/08/2013 hasta el 28/08/2014
021610893/0 Desde el 29/08/2014 hasta el 28/08/2015
021805762/0 Desde el 29/08/2015 hasta el 28/08/2016
021968943/0 Desde el 29/08/2016 hasta el 28/08/2017
022144553/0 Desde el 29/08/2017 hasta el 28/08/2018
022320840/0 Desde el 29/08/2018 hasta el 28/08/2019

Como ya es sabido, esta modalidad de contrato requiere no solo acreditar la realizacion del
siniestro, en los términos del articulo 1131 del Cédigo de Comercio, sino también, el

presupuesto del cual se desprende que la reclamacion del mismo se efectué durante la
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vigencia de la Pdliza. Asi, puntualmente, reiter6 la Corte Suprema de Justicia

recientemente®’:

De ahi que a mas de la configuracién del siniestro o realizacion del riesgo asegurado
(art. 1072 del C.Co.), que en el seguro de responsabilidad tiene una regla especial

(art. 1131 id.), lo cierto es gue cuando se ha pactado la forma de reclamacién

hecha (claims made), es menester el descubrimiento de lapérdidao el reclamo

del perjudicado al asequrado o al aseqgurador, en el término de vigencia de la

péliza que se hubiese acordado, o en el plazo posterior convenido.

Mas adelante especifico:

Consecuentemente, en el sistema tradicional el débito del asegurador surge con la
ocurrencia de los hechos que generan la responsabilidad -siniestro-, dentro del
término de vigencia de la pdliza, sin atender el tiempo posterior en que se haga el
reclamo, limitado tan sélo por los plazos de prescripcion; a diferencia de estas
variantes de claims made, en que se requiere que ademas del siniestro en
tiempo anterior o coetaneo al espacio temporal del amparo, la reclamacion se
haga dentro del término especifico y delimitado en el contrato, que en armonia con
lo concertado, puede ser durante la vigencia de la péliza o en un periodo adicional

y especifico. (Enfasis propio).

De todo lo anterior se concluye, sin lugar a duda, que tal modalidad de cobertura requiere
la concurrencia necesaria de los presupuestos arriba indicados, esto es, la realizacion del
siniestro en la vigencia de la pdéliza o dentro del periodo de retroactividad pactado, y la

reclamacion de este en el periodo de vigencia.

De este modo, es claro que no pueden afectarse las Poélizas No. 021128764/0,
021416821/0, 021610893/0, 021805762/0, 022144553/0 y 022320840/0, dado que, muy a
pesar de haber ocurrido el hecho que dio base a la accién durante el periodo de vigencia,

la reclamacion solo se efectud hasta el 28 de febrero de 2017, es decir, por fuera de la

vigencia de las pdlizas, cuando se llevé a cabo la audiencia de conciliacion prejudicial ante
el Centro de Conciliacion y Arbitraje de la Universidad Santiago de Cali, adjunta por el

extremo actor.

e EN CUALQUIER EVENTO, LA OBLIGACION DE LA COMPANIA ASEGURADORA
NO PODRA EXCEDER EL LIMITE DE LOS AMPAROS OTORGADOS A TRAVES DE
LA POLIZA NUMERO 021968943/0

Sin perjuicio de los argumentos expuestos a través de este documento, se propone esta
excepcién, sin que con ello se esté comprometiendo a mi representada, a fin de manifestar

que en el improbable caso en que el Juzgador considerara que nace obligacion

87 Corte Suprema de Justicia, Sala Cas. Civ., Sentencia SC130-2018, radicacion nimero 11001-
31-03-031-2002-01133-01, de 12 de febrero de 2018, M.P. Aroldo Wilson Quiroz Monsalvo.
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indemnizatoria a cargo de la compafia aseguradora, la misma deberé sujetarse al tenor
literal de las condiciones particulares y generales de la P6liza No. 021968943/0, entre ellas

la suma méxima a la cual estaria eventualmente obligada Allianz Seguros S.A.

Al respecto, el Cédigo de Comercio en su articulo 1079, ha previsto: “El asegurador no
estara obligado a responder si no hasta concurrencia de la suma asegurada (...)"; siendo
asi las cosas, en el improbable caso de proferirse una condena a mi representada, ésta se
vera condicionada a los valores asegurados en el contrato y a los deducibles pactados en

el mismo.

En orden de lo comentado, las condiciones pactadas en el referenciado contrato indicaran
el tope de su obligacion indemnizatoria, en el remoto caso en que se profiera una sentencia

adversa a los intereses de mi representada. Tales condiciones fueron establecidas asi:

Coberturas Limite Asegurado Limite Asegurado
Evento Vigencia

Predios Labores y Operaciones 2.000.000.000 2.000.000.000

R.C. Patronal 100.000.000 300.000.000

R.C. Profesional 2.000.000.000 2.000.000.000

R.C. Contaminacion accidental, subita e 2.000.000.000 2.000.000.000

imprevita

Asi las cosas, en cualquier evento, la obligacion de la compafiia nunca podra exceder el
limite arriba indicado, equivalente a dos mil millones de pesos ($2.000.000.000), porque
con ello, ademads, se garantiza el equilibrio econémico que llevo a Allianz Seguros S.A. a

asumir el riesgo asegurado.

e EN LAS CONDICIONES DE LA POLIZA No. 021968943/0 SE PACTO UN
DEDUCIBLE A CARGO DEL ASEGURADO

Se plantea esta excepcion, solo si en gracia de discusion se profiriera un fallo contrario a
los intereses de mi representada, a fin de que se tengan en cuenta las condiciones
particulares de la poéliza, especificamente la relacionada con el deducible pactado. Tal
deducible corresponde a la porcién que, en caso de ocurrencia del siniestro, debera pagar
exclusivamente el asegurado, y fue concertado en el contrato de seguro en los siguientes

términos:
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DEDUCIBLES: (para toda y cada pérdida)
RC PROFESIONAL:

El deducible convenido se aplicara a cada reclamacion presentada contra el
asegurado, asi como a los gastos de defensa que se generen, con independencia
de la causa o de larazon de su presentacion, o de la existencia de una

sentencia ejecutoriada o no.

El deducible opera en exceso de (a) Las propias pélizas primarias de los
médicos y/o entidades que presten sus servicios al Asegurado, o (b) De
COP$50.000.000 toda y cada pérdida, cualquiera de (a) o (b) que sea la suma
mayor que aplique.

10% sobre el valor de la pérdida, minimo COL $ 5.000.000

En ese orden, solicito respetuosamente que en caso de que se profiera una sentencia

adversa a los intereses de mi procurada, la obligacion indemnizatoria de esta, se sujete a

las estipulaciones contractuales contenidas en la mentada péliza.

EXCEPCION GENERICA

Me refiero a cualquier hecho o derecho a favor de Allianz Seguros S.A., que resultare

probado dentro del proceso. En ese sentido, y de conformidad con el articulo 282 del Cédigo

General del Proceso, solicito declarar probada cualquier otra excepcion que resulte

acreditada en el curso del litigio.

MEDIOS DE PRUEBA

Solicito atentamente decretar y tener como pruebas las siguientes:

DOCUMENTALES

Solicito se tengan como tales las siguientes, que anexo al presente escrito:

Copia de las condiciones particulares y generales de las Pdlizas de Responsabilidad
Civil Profesional Clinicas y Hospitales No. 021128764/0, 021416821/0,
021610893/0, 021805762/0, 021968943/0, 022144553/0, 022320840/0.

Poder especial otorgado a mi nombre.

Copia del Certificado de Existencia y Representacion Legal de Allianz Seguros S.A.

INTERROGATORIOS DE PARTE

Respetuosamente solicito ordenar y hacer comparecer a su despacho a los demandantes,

para que en audiencia publica absuelvan el interrogatorio que verbalmente o mediante

cuestionario escrito, les formularé sobre los hechos de la demanda.
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CONTRADICCION DEL DICTAMEN PERICIAL

En virtud de lo preceptuado en el articulo 228 del Codigo General del Proceso, solicito la
comparecencia del perito Rubén Dario de Le6n Gonzélez, quien suscribio el informe pericial
adjunto al escrito de demanda, a la audiencia de Instruccion y Juzgamiento, con el fin de
que absuelva, bajo la gravedad de juramento, el interrogatorio acerca de su idoneidad e
imparcialidad y sobre el contenido del dictamen que elabord.

TESTIMONIALES

Respetuosamente me permito solicitar a este despacho, decretar el testimonio de la Dra.
Isabella Caro Orozco, identificada con la cédula de ciudadania No. 1.144.070.531 de Cali,
quien tiene domicilio en la ciudad de Cali, y puede ser citada en la carrera 85 No. 15-88,
piso 2, cuyo objeto de prueba del testimonio serd declarar sobre la prescripcién de las
acciones derivadas de los contratos de seguro documentados en las pdlizas namero
021128764/0, 021416821/0, 021610893/0, 021805762/0, 021968943/0, 022144553/0,
022320840/0, la inexistencia de cobertura para los hechos objetos de litigio conforme a la
modalidad de cobertura pactada para dichas pdélizas, y sobre los demas aspectos

relevantes sobre el particular.
INTERVENCION EN DOCUMENTALES Y TESTIMONIOS

Con el objeto de probar los hechos materia de las excepciones de mérito, nos reservamos
el derecho de contradecir las pruebas documentales presentadas al proceso y participar en
la practica de las testimoniales que lleguen a ser decretadas, asi como del correspondiente
interrogatorio de parte e intervenir en las diligencias de ratificacion y otras pruebas
solicitadas.

NOTIFICACIONES

La parte actora en la direccion consignada en la demanda.
La entidad convocante en la direccién consignada en el llamamiento en garantia.

Mi representada en la Avenida 6 A N 23-13 de la ciudad de Cali. Email:

notificacionesjudiciales@allianz.co.

El suscrito en la Avenida 6A Bis No. 35N-100, Centro Empresarial Chipichape, Oficina 212

de la ciudad de Cali. Email: notificaciones@gha.com.co.

HERRERA AVILA
0. 19.395.114 de Bogota
T.P. No. 39.116 del C.S. de la J.
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ARENAS OCHOA

Senores
JUZGADO
E.S.D.

DECIMO CIVIL DEL CIRCUITO DE CALI

REF: PODER DE REPRESENTACION

RAD: 76001310301020190027900

DTE: OLGA PATRICIA FRANCO, JAIRO FERNANDO PINZON Y OTROS
DDO: COOMEVA EPS; CLINICA FARALLONES.

LLAMADO EN GARANTIA: CHUBB SEGUROS DE COLOMBIA S.A.

DANIEL GUILLERMO GARCIA ESCOBAR, mayor de edad, vecino de la ciudad,
identificado con la cédula de ciudadania No. 16.741.658 de Cali, en mi calidad de
Representante legal de CHUBB SEGUROS DE COLOMBIA S.A., legalmente constituida,
identificada NIT nimero 860.026.518-6, en calidad de llamado en garantia en el proceso
de la referencia, por este medio me permito manifestar a usted, que confiero poder
especial, amplio y suficiente al abogado SERGIO ERNESTO ARENAS CASTELLANOS,
mayor de edad, vecino y residente de la ciudad de Bucaramanga, identificado con la
cédula de ciudadania No. 13.543.602 de Bucaramanga, portador de la tarjeta
profesional No. 162.416 del Consejo Superior de la Judicatura, como Apoderado
Principal y a la abogada CLAUDIA MILENA CARVAJALINO GONZALEZ mayor de edad,
identificada con la cédula de ciudadania nimero 1.098.703.598 de Bucaramanga,
portadora de la Tarjeta profesional numero 297.805 del Consejo Superior de la
Judicatura como Apoderado Suplente, para que se notifiquen del auto admisorio de la
demanda y/o llamamiento, contesten y propongan excepciones, asistan a las audiencias
programadas por su despacho y en general, ejecuten todas las acciones pertinentes a
salvaguardar los intereses de la compania.

Mis apoderados tienen facultades expresas para Conciliar, Transigir y Recibir asi como
para desistir, renunciar, sustituir y reasumir este poder y demas facultades que le
confiere el Art. 77 del codigo de general del proceso, para la defensa de mis derechos.
Solicito al Sefor Fiscal, se sirva reconocer personeria a mis apoderados.

Atentamente, &;héﬁm&”w Lombania - Notario Pdblico 28 en Propiedad & en Carrera de Bagota O.C_|
3 DILIGENCIA O TESTIMONIO AUTEATICIOND DE PRESENTACON Y DE Flapn
{f,,_d — FI Notaria Publice doy testimonio que fa firma y/0 huedla puesta en este documento

b

&

C%}M = )
DANIEL GUIETERMO GARCIA ESCOBAR
C.C. No. 16.741.658 de Cali

Aceptamos

SERGIO ERNESTO ARENAS CASTELLANOS
C.C. No. 13.543.602 de Bucaramanga
T.P. No. 162.416 del C.S. de la J.

CLAUDIA MILENA CARVAJALINO GONZALEZ
C.C. No. 1.098.703.598 de Bucaramanga
T. P. No. 297.805 del C.S. de la J.
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Senores
JUZGADO DECIMO CIVIL DEL CIRCUITO DE CALI
E.S.D.

REF: CONTESTACION DEL LLAMAMIENTO EN GARANTIA

RAD: 76001310301020190027900

DTE: OLGA PATRICIA FRANCO, JAIRO FERNANDO PINZON Y OTROS
DDO: COOMEVA EPS; CLINICA FARALLONES.

LLAMADO EN GARANTIA: CHUBB SEGUROS DE COLOMBIA S.A.

SERGIO ERNESTO ARENAS CASTELLANOS, mayor de edad, vecino y residente en esta
ciudad, identificado con la cédula de ciudadania No. 13.543.602 de Bucaramanga,
portador de la Tarjeta Profesional No. 162.416 del Consejo Superior de la Judicatura,
en mi calidad de apoderado de CHUBB SEGUROS DE COLOMBIA S.A., legalmente
constituida, identificada con NIT nimero 860.026.518-6, de manera atenta acudo a su
despacho judicial y encontrandome dentro del término procesal, me permito
CONTESTAR LLAMAMIENTO EN GARANTIA realizado por LA CLINICA FARALLONES en los
siguientes términos:

l. FRENTE A LOS HECHOS DEL LLAMAMIENTO EN GARANTIA
PRIMERO: Se admite.

SEGUNDO: Se admite, pero se aclara que la modalidad de cobertura es de claims
made, razon por la cual, la aseguradora no sera responsable y el asegurado renuncia
al llamamiento en garantia, en los eventos en que el reclamo o circunstancia pueda
estar cubierta por otra poliza cuya modalidad sea distinta a la de claims made.

TERCERO: Se admite.
CUARTO: Se admite.
QUINTO: De acuerdo al arribo de las pruebas, es cierto.

SEXTO: No se admite por cuanto no le consta a mi prohijada. Tampoco se allega
prueba del referido correo eleptrénico que contiene la supuesta reclamacion, por lo
que se debera probar por la CLINICA FARALLONES.

Il.  FRENTE A LAS PRETENSIONES

Me opongo a todas pues las mismas no tienen en cuenta las condiciones particulares
pactadas entre mi cliente CHUBB SEGUROS DE COLOMBIA S.A. y CLINICA FARALLONES
S.A. en calidad de tomador, como son: amparos, deducibles, limite asegurado y
demas aspectos que no han sido indicados en el llamamiento en garantia.

ll.  EXCEPCIONES DE MERITO

3.1. DE LA PRESTACION DEL SERVICIO MEDICO COMO OBLIGACION DE MEDIO
Y NO DE RESULTADO.

Considero importante, que se precisen los conceptos de las obligaciones de
medio y de otro lado, las de resultado.

De conformidad con la doctrina francesa, nos encontramos frente a una
obligacion de resultado cuando por la naturaleza de la prestacion, el acreedor
contrata para obtener cierto resultado prometido por el deudor y no para

CHUBB SEGUROS DE COLOMBIA 2019-00279-00
Calle 35 No. 17-56 Piso 8 Edificio Davivienda / teléfono 6334454/ 3162584882
Bucaramanga. juridica@arenasochoa.com
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imponer una diligencia a éste ultimo. Es decir. Las partes convienen ese
resultado en el objeto directo de su obligacion, por lo que, la falta del mismo
hace presumir la culpa del deudor, presuncion que sélo se destruye probando
circunstancias exdgenas que le imposibilitaron cumplir.

Ahora bien, frente a la obligacion de medios el consejo de estado en sentencia
de 1994 establecid: “acerca del alcance de esta obligacion de medios, que
consiste en otorgar al paciente atencion oportuna y eficaz, la sala ha dicho
que ella obliga al profesional de la medicina y a los centros de atencion a
proporcionar al enfermo todos aquellos cuidados que conforme a los
conocimientos cientificos y a la prdctica del arte de curar son conducentes
para tratar de lograr el fin deseado, siendo igualmente cierto que no se
puede ni debe asegurar la obtencion del mismo. La doctrina y la
jurisprudencia son undnimes en expresar que tratandose de las obligaciones
del medico y de las instituciones de salud, son de medios, toda vez que el
compromiso que ellos adquieren no es de curar al enfermo, sino de
suministrarle los cuidados concienzudos y solicitados con su ciencia.”

De manera que en la obligacion de medios, el deudor promete solamente
conducirse con prudencia y diligencia en una direccion determinada, siendo
esta diligencia el objeto de la obligacion, ya que normalmente el resultado
esperado por el acreedor es demasiado aleatorio y depende poco de la
exclusiva diligencia del deudor, por lo que la no obtencién del resultado no
permite presumir culpa de este Ultimo, en cuyo caso se debe probar la culpa

3.2. INEXISTENCIA Y/O SOBREESTIMACION DE LOS PERJUICIOS RECLAMADOS:

En el presente caso, es necesario destacar que los perjuicios reclamados por la parte
actora a través del presente proceso, como perjuicios inmateriales que corresponden
a aquellos aspectos subjetivos negativos que se derivan del acaecimiento del hecho,
razon por la cual, no son cuantificables economicamente.

Es asi como, desde tiempo atras, la Corte Suprema de Justicia viene estableciendo
limites a la indemnizacion de los perjuicios inmateriales, que sirven como parametros
orientadores de los jueces y tribunales, para la tasacion de los referidos perjuicios en
los casos concretos.

Ahora bien, actualmente, como indemnizaciéon maxima de los perjuicios morales
subjetivos causados a partir de la ocurrencia de un hecho danoso, la Corte Suprema
de Justicia ha establecido la suma de CUARENTA MILLONES DE PESOS MCTE
(540.000.000). Es asi como, el monto indemnizable de los referidos perjuicios es para
aquellos eventos verdaderamente graves.

De otro lado, conforme la sentencia SU del 28 de Agosto de 2014 proferida por la sala
de lo Contencioso administrativo, seccion tercera del Consejo de Estado, (CE, S3, 28
ago. 2014, e31172), indica que para efectos de la tasacion de la reparaci’'n de dano
moral en caso de lesidn, debera remitirse a gravedad de la lesion, el cual para los
danos a la salud, establece:

REPARACION DEL DANO A LA SALUD REGLA GENERAL

Gravedad de la Lesion Victima Directa/ (SMLMV)

Igual o superior al 50% 100
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Igual o superior al 40% e inferior al 50% | 80

Igual o superior al 30% e inferior al 40% | 60

Igual o superior al 20% e inferior al 30% | 40

Igual o superior al 10% e inferior al 20% | 20

Igual o superior al 1% e inferior al 10% 10

Por lo anterior, es claro que dicha suma exceda el tope indemnizatorio maximo fijado
por la jurisprudencia para la indemnizacion de estos perjuicios, razon por la cual, no
es dable su reconocimiento en la suma reclamada, so pena de atentar contra el
principio de igualdad y de proporcionalidad.

EXCEPCIONES DE MERITO DERIVADAS DEL CONTRATO DE SEGUROS

INEXISTENCIA DE RESPONSABILIDAD DEL ASEGURADO POR TANTO AUSENCIA DE
OBLIGACION DE PAGO DE ASEGURADORA

Atendiendo a que en el presente proceso no se encuentra probado el dafo ni el nexo
de causalidad entre éste y el actuar de la CLINICA FARALLONES S.A. no se puede
concluir cosa diferente que EL DEMANDADO no tuvo culpa alguna en el evento dafoso,
por lo tanto al no existir responsabilidad ninguna a cargo de éste no procede accion
frente a la compania, ni afectacion ninguna de la péliza citada, ni pago ninguna de su
parte.

LA RESPONSABILIDAD DE LA ASEGURADORA SE ENCUENTRA LIMITADA AL VALOR DE
LA SUMA ASEGURADA

Como bien se desprende de la péliza allegada al proceso numero: 12/42019, que da
cuenta del contrato suscrito entre las partes, la aseguradora se compromete a
indemnizar bajo la poliza de Responsabilidad Civil Profesional Médica los actos
médicos erroneos en la prestacion de servicios profesionales.

El despacho debera tener en cuenta asimismo, que en el evento en que se determine
la responsabilidad civil extracontractual en contra de nuestro asegurado en virtud de
los hechos acaecidos, la responsabilidad de la aseguradora, se encuentra limitada al
valor de la suma asegurada establecida en la referida poliza expedida y mas
especificamente, a la consagrada para el amparo de responsabilidad civil
extracontractual.

En efecto el articulo 1079 del Codigo de Comercio establece: “El asegurador no estar
obligado a responder sino hasta la ocurrencia de la suma asegurada, sin perjuicio de
lo dispuesto, en el segundo inciso del articulo 1074”.

Asi las cosas, es un hecho que la responsabilidad del asegurador se encuentra siempre
limitada a la suma asegurada que se pacte en el contrato, sin perjuicio de los
dispuesto en el segundo inciso del articulo 1079 del C..de Co., lo cual hace referencia
al reconocimiento por parte del asegurador de los gastos incurridos por el asegurado
para evitar la extension y propagacion del siniestro, salvedad que sobra aclarar, no
resulta aplicable al presente caso.
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Es asi como, en el presente caso, con fundamento en las citadas condiciones, es claro
que aun en el evento en que se considerara que el hecho acaecido dio lugar al
nacimiento de la alegada obligacion indemnizatoria a cargo de la aseguradora,el
limite de la responsabilidad de la misma estara dado por la suma asegurada del
respectivo amparo que se considere afectado.

En consecuencia, y de conformidad con los hechos acaecidos, con las disposiciones
legales y con lo establecido en la poliza, CHUBB SEGUROS DE COLOMBIA S.A., no
podra ser condenada a responder mas alla de la suma asegurada.

DEDUCIBLE DE LA SUMA ASEGURADA

En adicion a lo anteriormente establecido se encuentra precisamente acordado en la
poliza RCM 12/42019 un deducible, siendo éste por el monto o porcentaje del dano
indemnizable que invariablemente se deduce de este y por lo tanto siempre queda a
cargo del asegurado.

Como bien lo establece el articulo 1103 del Codigo de Comercio: “las cldusulas segtin
las cuales el asegurado deba soportar una cuota en el riesgo o en la pérdida, o
afrontar la primera parte del dafio, implican, salvo estipulacién en contrario, la
prohibicién para el asegurado de protegerse respecto de tales cuotas, mediante la
contratacion de un seguro adicional. La infraccion de esta norma producird la
terminacion del contrato original”.

De conformidad con lo anterior y de acuerdo a la pdliza contratada esta es la suma
que siempre debe ser asumida por el asegurado ante la ocurrencia del siniestro y que
de acuerdo con las condiciones antes citadas del contrato se fija para cada evento.

De conformidad con lo anterior, queda expresamente consignado para la cobertura de
RCM, un deducible general del 10%, minimo COP$50.000.000 de todos y cada uno de
los reclamos.

De esta manera la indemnizacidon que se tase en un eventual fallo desfavorable, para
efectos del pago de la CHUBB SEGUROS DE COLOMBIA S.A., debera descontar del total
a indemnizar el deducible pactado y detallado en el parrafo anterior.

GENERICA E INNOMINADA

Fundamentada en cualquier hecho o circunstancia exceptiva que resulten probados en
el proceso y en virtud de las cuales la Ley considere que la obligacion no nacidé o se
extinguid, conforme a lo previsto en el articulo 282 del Cdodigo General del Proceso,
ruego al Despacho pronunciarse oficiosamente.

Lo anterior, teniendo en cuenta que al momento de recibir esta convocatoria al
proceso, se desconoce hechos tanto para el sefor Juez, como para este apoderado y
que pueden ser allegados al expediente durante el desarrollo del mismo, solicito que
si al momento de llevar a cabo el analisis de juzgamiento, se encuentran elementos
procesales recaudados que puedan dar lugar a la constitucion de una excepcién para
el pago de la indemnizacién solicitada por los demandantes y que no hayan sido
expresamente citados en esta contestacion, sea reconocida la excepcion que ellos
configuren y mas aun teniendo en cuenta la naturaleza del vinculo que une a las

CHUBB SEGUROS DE COLOMBIA 2019-00279-00
Calle 35 No. 17-56 Piso 8 Edificio Davivienda / teléfono 6334454/ 3162584882
Bucaramanga. juridica@arenasochoa.com



mailto:juridica@arenasochoa.com

ARENAS OCHOA

A B OGADOS

partes, el cual consta en los documentos y acuerdos celebrados entre las partes, se
despache desfavorablemente la solicitud de indemnizacion pedida.

5. PRUEBAS

5.1. SOBRE LAS PRUEBAS DE LA PARTE DEMANDANTE.

5.1.1 DOCUMENTALES Y TESTIMONIALES

Con todo respeto desde ya solicito que todas y cada una de las pruebas documentales
(declarativos y dispositivos provenientes de terceros) que aporte o llegue a aportar la
parte demandante sean apreciadas de conformidad con lo establecido en las
disposiciones probatorias, esto es, si son debidamente ratificadas.

5.2. SOBRE LAS PRUEBAS DEL SUSCRITO

5.2.1 DOCUMENTALES

- Copia de la Péliza niumero 12/42019

- Poder debidamente autenticado.

- Certificado de Existencia y Representacion Legal de Chubb Seguros de Colombia S.A.

5.2.2. INTERROGATORIO DE PARTE:
Solicito a su Despacho se sirva ordenar el interrogatorio de parte a los demandantes,
a quien le haré las preguntas verbalmente durante la audiencia inicial.

5.2.3. OFICIO:
Las que su despacho considere pertinentes.

1. NOTIFICACIONES

Las partes en las direcciones consignadas en la demanda.

El suscrito las recibira en la Secretaria de su Despacho o en la Calle 35 No. 17 -56
Oficina 804 Edificio Davivienda de la ciudad de Bucaramanga. En los Correos
Electronicos: juridica@arenasochoa.com

De la Senora Juez,

SERGIO ERNESTO ARENAS CASTELLANOS
C.C. No. 13.543.602 de Bucaramanga
T. P. No. 162.416 del C. S. de la J.

Elaboro¢: Claudia Carvajalino
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Chubb Seguros Colombia S.A. Bogot4 D.C., Colombia
NIT: 860.026.518-6 O +(571) 319 0300
Calle 71 #7-21 Piso 7 F +(571) 319 0408

FILI-161-19

CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.
NIT: 860.026.518-6
CERTIFICA QUE:

CLINICA FARALLONES identificada con Nit. 800.212.422-7 tiene contratada con
nuestra compariia la Péliza de Responsabilidad Civil Profesional Médica, la cual se encuentra
en proceso de emisién bajo las condiciones que detallamos a continuacion:

TOMADOR
CLINICA FARALLONES

ASEGURADO:
CLINICA FARALLONES.

VIGENCIA
Desde Septiembre 28 de 2019 a las 00:00 horas Hasta Septiembre 27 de 2020 a las 24:00
horas

LIMITE AGREGADO ANUAL DE RESPONSABILIDAD
Cop $2.000.000.000toda y cada reclamacién y en el agregado.

DEDUCIBLE:
10% minimo COP $50.000.000 de todos y cada uno de los reclamos

Esta certificacion se encuentra sujeta a la totalidad de términos, condiciones, amparos,
exclusiones, garantias, definiciones y sublimites de acuerdo con la Péliza de Responsabilidad

Civil Profesional Médic que se encuentra en proceso de emision por CHUBB SEGUROS
COLOMBIA S.A., y el clausulado de condiciones generales.

La presente se expide en la ciudad de Bogota, a los 27 dias del mes de Septiembre de 2019.

Cordialmente,

EDGARSAAVEDRA
REPRESENTANTE LEGAL



cCcCHUBB Chubb Seguros Colombia S.A. (571) 326-6200 PBX

Nit 860.026.518-6 (571) 319-0300
Carrera?7 No.71-21 TorreBPiso7  (571) 319-0400
Bogota D.C. (571) 319-0408 Fax
Colombia www.chubb.com/co

Ramo Operacion Péliza Anexo Referencia

12 RESPONSABILIDAD 01 Poliza Nueva 42019 0 12004201900000

Sucursal Vigencia del Seguro Fecha de Emision

Ano Mes Dia Hora Afo Mes Dia Hora Afo Mes Dia

05  CALI Desde 5019 09 28 00 Hasta 54050 09 27 24 2019 10 17

Tomador CLINICAFARALLONESS A C.C.ONIT 8002124227

Direccion CL9C5025 Ciudad CALI

Asegurado  VER ASEGURADOS CONDICIONES PARTICULARES C.C.ONIT 30

Direccion . Ciudad

Beneficiario TERCEROS AFECTADOS C.C.ONIT 11

Direccion ND Ciudad -

Intermediario
41040 DELIMA MARSH CALI

Informacion del Riesgo: La informacion del riesgo aseguradoy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particulares de la poliza.

SE EM TE LA PRESENTE POLI ZA POR SOLI Cl TUD DEL ASEGURADO Y POR COMUNI CACI ON DEL BROKER.
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El presente seguro estd sujeto a exclusiones y limitaciones de cobertura que se describen y se :
definen detalladamente en las condiciones generales del contrato de seguro y en las de cada uno de Valor Prima 426.360.000,00 $COP
sus amparos adicionales. Gastos Exped. 0,00 $COP
La mora en el pago de la prima de la presente pdliza, o de los certificados o anexos que se expidan ’
con fundamento en ella producira la terminacion automatica del contrato y dara derecho a la LVA. 81.008.400,00 $COP
compaiiia de seguros para exigir el pago de la prima devengaday de los gastos causados por la
expedicion de la péliza. Total a Pagar 507.368.400,00 $COP

Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal:
José Federico Ustariz Gonzalez. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustariz Gonzalez. Direccion:
Carrera 11A # 96 - 51 Oficina 203 Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57)(1) 6108161 |
Fax:(57)(1) 6108164. Bogota-Colombia Correo electronico:defensoriachubb@ustarizabogados.com &
Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com -

_—7

CLIENTE TOMADOR Chubb Seguros Colombia S.A.
CcCHUBB Referenciade Pago Cupon de Pago
12004201900000 Nit 860.026.518-6
s | Tomador CLINICAFARALLONESS A Forma de Pago
¢ | | citibank Cta Ahs. 5019884025 Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
2<
22| | BeoOccidente Cta Cte 288038185 Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque CodBo s
g § Grupo Almacenes Exito Cheque Cod Beo $
g “ También puede realizar el pago en linea a través de nuestra pagina web www.chubb.com.co Total a pagar $
i Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com
2
n
(o]
(:DI 4157709998000629802012004201900000390000000000009600000000
> (415)7709998000629(8020)12004201900000(3900)0000000000(96)00000000 ROBCOI0

ENTIDAD BANCARIA
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Tomador:

Asegurado:

Vigencia:

Interes:

Delimitacion Territorial:

Jurisdiccion:

Modalidad de Cobertura:

Retroactividad:

CLINICA FARALLONES - NIT
800.212.422-7

CLINICA FARALLONES .- NIT
800.212.422-7

Desde Septiembre 28 de 2019 a las
00:00 horas Hasta Septiembre 27 de
2020 a las 24:00 horas

Responsabilidad Civil Profesional
Médica.

Colombia
Colombia
Claims Made

Se cubren los hechos ocurridos a
partir del inicio de la vigencia de la
primera poéliza contratada con Chubb
Seguros Colombia S.A. Si con
anterioridad a la primera poliza
contratada con Chubb el tomador
tenia contratada con otra aseguradora
una poéliza sobre el mismo riesgo y
bajo el esquema de claims made, se
tendra como fecha de retroactividad
la que indique esa poéliza anterior,
siempre que (1) haya estado vigente
sin interrupciones desde la fecha de
retroactividad hasta el inicio de la
vigencia de la p6liza de Chubb y (2) se
entregue a Chubb, con la solicitud de
seguro, una copia de la pdliza anterior
y de su clausula de retroactividad.

Condicion aplicable para la fecha de
retroactividad otorgada en esta poliza:
La aseguradora no sera responsable y
el asegurado renuncia al llamamiento
en garantia de la aseguradora, por
cualquier evento, reclamo o
circunstancia que pueda estar
cubierta por otra pdliza cuya
modalidad sea distinta ala de claims
made.
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La anterior condicion queda como
exclusion absoluta.

Fecha De Antiguedad: Septiembre 28 de 2019

Condiciones Economicas (Opciones)

Limite Asegurado Deducible Prima Antes de Iva

Cop $2.000.000.000 10% minimo COP $50.000.000 de | COP$ 426.360.000
todos y cada uno de los reclamos

* Esta oferta no se presenta como monolinea esta sujeta a que el cliente tomo con Chubb Seguros los seguros
de darios.

Cobertura Basica
> Cobertura de responsabilidad civil para instituciones médicas

Por la presente pdliza, en desarrollo del inciso 1 del articulo 4 de la ley 389 de 1997, el asegurador
indemnizara en exceso del deducible y hasta el limite de responsabilidad, los dafios y/o gastos legales a
cargo del asegurado, provenientes de una reclamacion presentada por primera vez en contra del
asegurado durante el periodo contractual derivada de la responsabilidad civil imputable al asegurado
de acuerdo con la ley( y/o durante el periodo adicional para recibir reclamaciones, en caso en que este
ultimo sea contratado), por causa de un acto médico erréneo en la prestaciéon de sus servicios
profesionales.

La cobertura se extiende a cubrir la responsabilidad civil imputable al asegurado por las reclamaciones
derivadas de un acto médico erréneo del personal médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta,
laboratorista, enfermeria o asimilados, bajo relacion laboral con el asegurado o autorizados por este
para trabajar en sus instalaciones mediante contrato y/o convenio especial, al servicio del mismo.

Los actos médicos erréneos que originen una reclamaciéon deben haber sido cometidos con
posterioridad al inicio de la fecha de retroactividad especificada en las condiciones particulares y con
anterioridad a la finalizacién del periodo contractual.

Extensiones de Cobertura Basicas
Haciendo parte del limite agregado anual de la poliza Sublimite
Cobertura para cirugias reconstructivas. 100%
Cobertura para el suministro, prescripciéon o administracion de medicamento. 100%
Cobertura para la utilizacién y posesion de instrumentos propios de la medicina. 100%
Cobertura para dafios extrapatrimoniales. 100%
Cobertura de responsabilidad civil extracontractual PLO 50%
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Exclusiones Adicionales

El asegurador no sera responsable de pagar daios ni gastos legales derivados de una
reclamacion por responsabilidad civil, cuando dichos dafios y gastos legales sean originados
en, basados en, o atribuibles directa o indirectamente a:

r

»

ACTOS MEDICOS RESPECTO DE CIRUGIAS BARIATRICAS.

RECLAMOS PRESENTADAS POR TERCEROS RESPECTO DE ACTIVIDADES DISTINTAS A LAS
PROFESIONALES MEDICAS, COMO SON LA GESTION Y SERVICIOS DE APOYO ADMINISTRATIVO,
AUTORIZACIONES DE CITAS MEDICAS, AUTORIZACIONES DE MEDICAMENTOS,
AUTORIZACIONES REFERENTE A ORDENES Y/O FUNCIONES EMPRESARIALES NO MEDICOS,
COMPRA DE ACTIVOS COMO EDIFICIOS, EQUIPOS Y MEDICAMENTOS ETC. CUALQUIER
ACTIVIDAD RELACIONADA CON DIRECTORES Y ADMINISTRADORES Y TODO LO RELACIONADO
CON MANAGED CARE E&O.

QUEDA EXCLUIDO CUALQUIER RECLAMACION POR EL INCUMPLIMIENTO DE LAS GARANTIAS
CONTEMPLADAS EN LA SECCION 25 DE LA PRESENTE POLIZA.

EXCLUSION OFAC: ESTE SEGURO NO SE APLICA EN LA MEDIDA EN QUE LAS SANCIONES
ECONOMICAS O COMERCIALES U OTRAS LEYES O REGULACIONES NOS PROHIBAN
PROPORCIONAR EL SEGURO, INCLUIDO, ENTRE OTROS, EL. PAGO DE RECLAMACIONES. TODOS
LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA POLIZA NO SE MODIFICAN.

EXCLUSION DE CONDUCTA SEXUAL

EL ASEGURADOR NO SERA RESPONSABLE DE PAGAR DANOS NI GASTOS

LEGALES DERIVADOS DE UNA RECLAMACION POR RESPONSABILIDAD CIVIL, CUANDO
DICHOS DANOS Y GASTOS LEGALES SEAN ORIGINADOS EN, BASADOS EN, O ATRIBUIBLES
DIRECTA O INDIRECTAMENTE A: CONDUCTA SEXUAL ATRIBUIBLE AL ASEGURADO.

CONDUCTA SEXUAL SIGNIFICA CUALQUIER ACTO VERBAL O NO VERBAL, COMUNICACION,
CONTACTO U OTRA CONDUCTA QUE INVOLUCRE ABUSO SEXUAL, INTIMIDACION SEXUAL,
ACOSO SEXUAL O DISCRIMINACION.

EXCLUSION DE CIRUGIAS Y/O PROCEDIMIENTOS PLASTICOS O ESTETICOS

EL ASEGURADOR NO SERA RESPONSABLE DE PAGAR DANOS NI GASTOS LEGALES DERIVADOS
DE UNA RECLAMACION POR RESPONSABILIDAD CIVIL, CUANDO DICHOS DANOS Y GASTOS
LEGALES SEAN ORIGINADOS EN, BASADOS EN, O ATRIBUIBLES DIRECTA O INDIRECTAMENTE
A ACTOS MEDICOS DE CIRUGIAS Y/O PROCEDIMIENTOS PLASTICOS O ESTETICOS.

EXCLUSION DE SITUACIONES ESPECIFICAS: POR CUALQUIERA DANOS Y/O GASTOS LEGALES A
CARGO DEL ASEGURADO, PROVENIENTES DE UNA RECLAMACIONDERIVADA RESPECTO DE LA
SINIETRALIDAD REPORTADOS POR EL ASEGURADO EN EL FORMULARIO DE SOLICITUD DE
SEGURO ENVIADO A CHUBB SEGUROS YQUE SIRVIO DE BASE PARA ESTA COTIZACION.
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Condiciones Adicionales

» Se modifica en la definicion c. Asegurado de la seccion 26.Definiciones del condicionado general de la
siguiente manera:

Se considera como Asegurado pero unicamente con respecto a Reclamaciones por causa de un Acto
Medico Erroneo en la Prestacion de los servicio profesionales prestados en nombre

del Asegurado: Estudiantes de pre o post grado que realicen sus practicas médicas dentro y fuera de
las instalaciones de los Asegurados, segiin convenios que se puedan firmar con otras entidades,
habilitados por permiso/acuerdo previo entre el (los) Asegurado(s) y la institucion docente y que
realicen los actos médicos bajo la supervision y control de un profesional médico debidamente
habilitado. Teniendo en cuenta que en desarrollo de los convenio asistenciales, docencia-servicio y de
movilidad, deben indicarse claramente las etapas de formacion del estudiante de pregrado o postgrado
a fin de que pueda distinguirse cuando la supervisiéon debe ser presencial y cuando no.

» La poliza opera bajo el sistema de aseguramiento base reclamacion “Claims-Made”, es decir, se cubren
todas las reclamaciones presentadas por primera vez, durante la vigencia de la p6liza, en un todo de
acuerdo con lo establecido en el articulo cuarto de la ley 389 de 1997

» Todas las extensiones y coberturas forman parte y no operaran en adicion al limite total agregado de la
poliza

> Fecha de retroactividad:

Se cubren los hechos ocurridos a partir del inicio de la vigencia de la primera po6liza contratada con Chubb
Seguros Colombia S.A. Si con anterioridad a la primera p6liza contratada con Chubb el tomador tenia
contratada con otra aseguradora una pdliza sobre el mismo riesgo y bajo el esquema de claims made, se
tendra como fecha de retroactividad la que indique esa pdliza anterior, siempre que (1) haya estado vigente
sin interrupciones desde la fecha de retroactividad hasta el inicio de la vigencia de la poliza de Chubb y (2)
se entregue a Chubb, con la solicitud de seguro, una copia de la pdliza anterior y de su clausula de
retroactividad.

Condicién aplicable para la fecha de retroactividad otorgada en esta po6liza: La aseguradora no sera
responsable y el asegurado renuncia al lamamiento en garantia de la aseguradora, por cualquier evento,
reclamo o circunstancia que pueda estar cubierta por otra péliza cuya modalidad sea distinta ala de
claims made.

La anterior condicion queda como exclusién absoluta
» Fecha de Reconocimiento de antiguedad: Septiembre 28 de 2019.

» PERIODO ADICIONAL para RECIBIR RECLAMACIONES: 100% de la tiltima prima anual para un
periodo de 24 meses

» Todas las alteraciones y/o modificaciones y/o extensiones deberan ser acordadas por los CHUBB
SEGUROS.

» Términos, textos y condiciones segun clausulado ELITE ME]?ICOS - SEGURO DE RESPONSABILIDAD
CIVIL PROFESIONAL MEDICA PARA INSTITUCIONES MEDICAS 01/11/2016-1305-P-06-
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CLACHUBB20160043 - 17/02/2016-1305-NT-06-12MEDINST-001

» Para efectos de la presente poéliza, las personas con relacion laboral con el asegurado; los socios,
directores, miembros de junta directiva, sindicos, accionistas y administradores del asegurado; los
contratistas y subcontratistas y sus dependencias; las personas vinculadas con el asegurado con un

contrato de aprendizaje y/o prestacion de servicios seran considerados terceros, cuando estos ingresen en

calidad de pacientes a la CLINICA FARALLONES.

» Se amplian términos de revocacion 60 dias

Clausula de pago de prima 90 dias calendario.

Participacion CHUBB: 100% de la anterior Suma Asegurada y prima
Términos de Pago de Prima:

Comision 16%

Nota 2:

Esta Nota de Cobertura no compromete a CHUBB SEGUROS al otorgamiento del amparo

respectivo hasta tanto CHUBB SEGUROS lo haya manifestado expresamente, indicando la fecha de

iniciacién de vigencia, con posterioridad al recibo en su domicilio, de la aceptacion por parte del

tomador.




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

POLIZA No. ANEXO No. PAG. No.
12/0042019 o) 6
CLINICA FARALLONES S.A.

Anexo 7 — Responsabilidad civil extracontractual (PLO)

CONDICION PRIMERA - AMPARO

MEDIANTE LA CONTRATACION DE ESTE ANEXO Y DE APARECER COMO TAL AMPARADO EN LA
CARATULA DE LA POLIZA, QUEDA ENTENDIDO Y ACORDADO POR LAS PARTES QUE SE CUBREN LAS
RECLAMACIONES QUE SE PRODUZCAN DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA POR LA
RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DEL ASEGURADO DERIVADA DE LOS DANOS A
BIENES Y TERCEROS Y/O LESIONES O MUERTE A PERSONAS CAUSADOS POR HECHOS
ACCIDENTALES, SUBITOS, REPENTINOS E IMPREVISTOS, IMPUTABLES A EL, UNICAMENTE POR:

1.

LA POSESION, EL USO O EL MANTENIMIENTO DE LOS PREDIOS, EN LOS QUE EL
ASEGURADO DESARROLLA Y REALIZA LAS ACTIVIDADES OBJETO DE ESTE SEGURO.

. LAS LABORES U OPERACIONES QUE LLEVA A CABO EL ASEGURADO EN DESARROLLO DE SU

ACTIVIDAD PROFESIONAL EN LAS INSTALACIONES DEL TOMADOR DE LA PRESENTE POLIZA.

. LA PRESENTE COBERTURA SE EXTIENDE AMPARAR LOS DANOS EXTRAPATRIMONIALES, QUE

EL ASEGURADO SE VEA OBLIGADO A PAGAR CON OCASION DE UN SINIESTRO CUBIERTO
BAJO LA MISMA.

CONDICION SEGUNDA - EXCLUSIONES

LA PRESENTE COBERTURA SE LE APLICA LAS SIGUIENTES EXCLUSIONES:

a.

503

TODA CLASE DE EVENTOS OCURRIDOS FUERA DEL TERRITORIO DE LA REPUBLICA DE
COLOMBIA.

DANOS PUNITIVOS O EJEMPLARIZANTES

PERJUICIOS MERAMENTE PATRIMONIALES QUE NO SEAN CONSECUENCIA DIRECTA DE
LESIONES O MUERTE A PERSONAS O DANO MATERIAL CUBIERTO POR ESTA POLIZA.
OBLIGACIONES ADQUIRIDAS POR EL ASEGURADO EN VIRTUD DE CONTRATOS.
RESPONSABILIDAD CIVIL CONTRACTUAL.

LA RESPONSABILIDAD CIVIL PROFESIONAL DEL ASEGURADO.

LA INOBSERVANCIA O LA VIOLACION DE DISPOSICIONES LEGALES O DE INSTRUCCIONES Y
ESTIPULACIONES CONTRACTUALES.

MULTAS O SANCIONES PENALES O ADMINISTRATIVAS.

DANOS GENETICOS A PERSONAS O ANIMALES.

TODA RESPONSABILIDAD DERIVADA DIRECTA O INDIRECTAMENTE DE GUERRA, GUERRA
CIVIL, INVASION, ACTO DE ENEMIGO O PODER EXTRANJERO U HOSTILIDADES O ACCIONES
BELICAS (EXISTA O NO DECLARACION DE GUERRA), REBELION, INSURRECCION,
REVOLUCION, SEDICION, LEVANTAMIENTO MILITAR, NAVAL O AEREO, GOLPE DE ESTADO O
USURPACION DE PODER, ASONADA, MOTIN, CONMOCION CIVIL O POPULAR,
MANIFESTACION PUBLICA, ALBOROTOS POPULARES, CONFLICTOS COLECTIVOS DE TRABAJO
O SUSPENSION DE HECHO DE LABORES O CUALQUIER OTRO ACTO, CIRCUNSTANCIA O
ESTADO DE COSAS AFINES O INHERENTES A LAS ANTEDICHAS CAUSAS O DERIVADAS DE
ELLAS.

TODA RESPONSABILIDAD SEA CUAL FUERE SU NATURALEZA, QUE DIRECTA O
INDIRECTAMENTE SE PRODUZCA POR CUALQUIERA DE LAS SIGUIENTES CAUSAS, O COMO
CONSECUENCIA DE LAS MISMAS O A CUYA EXISTENCIA O CREACION HAYAN CONTRIBUIDO
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DIRECTA O INDIRECTAMENTE LAS SUSODICHAS CAUSAS, A SABER: A. LA ACCION DE
ENERGIA ATOMICA, B. RADIACIONES IONIZANTES, O CONTAMINACION POR
RADIOACTIVIDAD PRODUCIDA POR CUALQUIER COMBUSTIBLE NUCLEAR O POR CUALQUIER
RESIDUO NUCLEAR PRODUCTO DE LA COMBUSTION DE MATERIAL NUCLEAR Y C. LA
RADIOACTIVIDAD, TOXICIDAD U OTRAS PROPIEDADES PELIGROSAS DE CUALQUIER
ARTEFACTO NUCLEAR EXPLOSIVO O COMPONENTES NUCLEARES.

k. DANOS OCASIONADOS A LOS BIENES DEL ASEGURADO O A LAS PERSONAS Y/O BIENES DE
LOS ADMINISTRADORES O TRABAJADORES A SU SERVICIO.

1. DANOS MATERIALES A AQUELLA ESPECIFICA PARTE DE UNA PROPIEDAD, EN LA QUE EL
ASEGURADO, SUS CONTRATISTAS O SUBCONTRATISTAS, TRABAJANDO DIRECTA O
INDIRECTAMENTE A NOMBRE DEL ASEGURADO, ESTEN EFECTUANDO OPERACIONES, SI EL
DANO MATERIAL PROVIENE DE DICHAS OPERACIONES.

m. HURTO, FALSIFICACION, ABUSO DE CONFIANZA Y EN GENERAL, CUALQUIER ACTO DE
APROPIACION INDEBIDA DE BIENES DE TERCEROS.

n. DANOS A AERONAVES, TRENES, FERROCARRILES, EMBARCACIONES MARITIMAS O
FLUVIALES, DURANTE OPERACIONES DE CARGUE Y DESCARGUE.

0. OPERACIONES DE AERODROMOS, AEROPUERTOS, PUERTOS, HELIPUERTOS Y LAS
OPERACIONES QUE EL ASEGURADO REALICE EN ESA CLASE DE INSTALACIONES.

p. DOLO, CULPA GRAVE O ACTOS MERAMENTE POTESTATIVOS DEL TOMADOR, ASEGURADO O
BENEFICIARIO.

g. LA CONDENA, GASTOS Y/O COSTOS DEL PROCESO, CUANDO EL ASEGURADO AFRONTE EL
PROCESO CONTRA ORDEN EXPRESA DE LA COMPANIA.

r. DANOS AL MEDIO AMBIENTE Y AL ECOSISTEMA.

s. POR CONTAMINACION DE CUALQUIER NATURALEZA

t. CUALESQUIER COSTO O GASTO QUE SE DERIVE O DE ALGUNA MANERA ESTE RELACIONADO
CON ALGUNA INSTRUCCION, DEMANDA, ORDEN O PETICION GUBERNAMENTAL.

u. COSTOS, GASTOS U OBLIGACIONES PROVENIENTES DE, O DE CUALQUIER FORMA
RELACIONADAS CON LA PRESENCIA DE O EXPOSICION A ASBESTOS, O A PRODUCTOS Y/O
MATERIALES QUE CONTENGAN ASBESTOS.

v. OPERACIONES DE CORTE O SOLDADURA QUE UTILICEN MANGANESO.

w. EXPOSICION A SILICE, O A PRODUCTOS Y/O MATERIALES QUE CONTENGAN SiLICE, YA SEA
QUE DICHA PRESENCIA SEA POR EXPOSICION REAL, ALEGADA O AMENAZANTE.

x. PRESENCIA DE O EXPOSICION A MOHO, HONGOS, ESPORAS, O CUALESQUIER ORGANISMO
SIMILAR.

y. PRESENCIA DE O EXPOSICION A P.C.B’S (BIFENILES POLICRORADOS), PLOMO, LATEX, MTBE
(ETER METIL TERT-BUTILICO), PFOA (ACIDO PERFLUOROCTACNICO) O CUALESQUIER
SUSTANCIA SIMILAR.

CONDICION TERCERA — CONDICIONES ESPECIALES

Para que exista obligacion por parte de la Compaiiia para pagar los dafos extrapatrimoniales objeto de la presente
cobertura, se requiere que se cumpla alguna de las siguientes condiciones:

1. Que haya sido dictaminado por un juez.

2. Que haya sido objeto de un acuerdo entre el Asegurado y el afectado, en el que haya participado la
Compaiiia.

Demés términos y condiciones de la Poliza permanecen sin cambio.
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ELITE MEDICOS - SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL MEDICA PARA INSTITUCIONES MEDICAS
01/11/2016-1305-P-06-CLACHUBB20160043
01/11/2016-1305-NT-06-CHUBBSEGP&CINST0031

Todas aquellas palabras que se encuentran en negrilla a lo largo de esta poliza, han
sido definidas al final de la misma y deben ser entendidas de acuerdo con su
definicion. Los titulos y subtitulos que se utilizan a continuacion son estrictamente
enunciativos y por lo tanto deben ser interpretados de acuerdo al texto que los
acompana.

Basado en las declaraciones hechas en el Formulario de Solicitud de Seguro
debidamente diligenciado por el Tomador, el cual forma parte de esta poliza, y sujeto
a las Condiciones Generales, Condiciones Particulares y/o caratula de la poéliza, el
Asegurador, el Tomador y el Asegurado acuerdan lo siguiente:

CONDICIONES GENERALES
1. COBERTURAS

COBERTURA DE RESPONSABILIDAD CIVIL PARA INSTITUCIONES
MEDICAS

POR LA PRESENTE POLIZA, EN DESARROLLO DEL INCISO 1 DEL ARTICULO 4
DE LA LEY 389 DE 1997, EL ASEGURADOR INDEMNIZARA EN EXCESO DEL
DEDUCIBLE Y HASTA EL LIMITE DE RESPONSABILIDAD, LOS DANOS Y/0
GASTOS LEGALES A CARGO DEL ASEGURADO, PROVENIENTES DE UNA
RECLAMACION PRESENTADA POR PRIMERA VEZ EN CONTRA DEL
ASEGURADO DURANTE EL PERIODO CONTRACTUAL DERIVADA DE LA
RESPONSABILIDAD CIVIL IMPUTABLE AL ASEGURADO DE ACUERDO CON LA
LEY( Y/O DURANTE EL PERIODO ADICIONAL PARA RECIBIR
RECLAMACIONES, EN CASO EN QUE ESTE ULTIMO SEA CONTRATADO), POR
CAUSA DE UN ACTO MEDICO ERRONEO EN LA PRESTACION DE SUS
SERVICIOS PROFESIONALES.

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
IMPUTABLE AL ASEGURADO POR LAS RECLAMACIONES DERIVADAS DE
UN ACTO MEDICO ERRONEO DEL PERSONAL MEDICO, PARAMEDICO,
MEDICO AUXILIAR, FARMACEUTA, LABORATORISTA, ENFERMERIA O
ASIMILADOS, BAJO RELACION LABORAL CON EL ASEGURADO O
AUTORIZADOS POR ESTE PARA TRABAJAR EN SUS INSTALACIONES
MEDIANTE CONTRATO Y/O CONVENIO ESPECIAL, AL SERVICIO DEL MISMO

01/11/2016-1305-P-06-CLACHUBB20160043 1
01/11/2016-1305-NT-06-CHUBBSEGP&CINST0031



LOS ACTOS MEDICOS ERRONEOS QUE ORIGINEN UNA RECLAMACION DEBEN HABER SIDO
COMETIDOS CON POSTERIORIDAD AL INICIO DE LA FECHA DE RETROACTIVIDAD ESPECIFICADA
EN LAS CONDICIONES

PARTICULARES Y CON ANTERIORIDAD A LA FINALIZACION DEL PERIODO CONTRACTUAL.
2. COBERTURAS ADICIONALES

SUJETO A LA DEFINICION DE COBERTURA PREVISTA EN EL PUNTO ANTERIOR Y A LOS
TERMINOS Y CONDICIONES DE ESTA POLIZA SE CUBREN LOS SIGUIENTES CONCEPTOS:

2.1. COBERTURA PARA CIRUGIAS RECONSTRUCTIVAS

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD CIVIL IMPUTABLE AL ASEGURADO
DERIVADA DE LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL
ASEGURADO, POR LA REALIZACION DE CIRUGIAS RECONSTRUCTIVAS POSTERIOR A UN ACCIDENTE
Y LAS CIRUGIAS CORRECTIVA DE ANORMALIDADES CONGENITAS.

2.2. COBERTURA PARA EL SUMINISTRO, PRESCRIPCION O ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD IMPUTABLE AL ASEGURADO
DERIVADA DE LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL
ASEGURADO, DERIVADAS DEL SUMINISTRO O PRESCRIPCION O ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS O PROVISIONES MEDICAS O DENTALES QUE HAYAN SIDO ELABORADOS POR EL
ASEGURADO O POR OTRAS PERSONAS NATURALES O J URIDICAS A QUIENES EL ASEGURADO HAYA
DELEGADO SU ELABORACION MEDIANTE CONVENIO ESPECIAL, QUE SEAN NECESARIOS PARA EL
TRATAMIENTO Y ESTEN DIRECTAMENTE REGISTRADOS MEDIANTE AUTORIDAD COMPETENTE.

LA PRESENTE EXTENSION APLICA EXCLUSIVAMENTE CUANDO DICHOS ERRORES PROVENGAN DE
FALLAS DEL ASEGURADO EN LA ELABORACION Y UTILIZACION DE FORMULAS, ESPECIFICACIONES
O INSTRUCCIONES INCLUYENDO EL SUMINISTRO DE ALIMENTOS Y BEBIDAS A LOS PACIENTES EN
CONEXION CON LOS SERVICIOS PROFESIONALES DESCRITOS EN EL FORMULARIO O CARATULA
DE LA POLIZA.

EN ESTE CASO EL ASEGURADOR SE RESERVA EL DERECHO DE REPETICION CONTRA LAS PERSONAS
NATURALES O JURIDICAS A QUIENES EL ASEGURADO HAYA DELEGADO LA ELABORACION DE
MEDICAMENTOS Y ESTOS SEAN LOS CAUSANTES DEL DANO QUE ESTEN MEDIANTE RELACION
CONTRACTUAL O CONVENIO ESPECIAL CON EL ASEGURADO, SIN PERJUICIO DE LO DISPUESTO POR
EL ARTICULO 1099 DEL CODIGO DE COMERCIO.

2.3. COBERTURA PARA LA UTILIZACION Y POSESION DE INSTRUMENTOS PROPIOS DE LA
MEDICINA

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD IMPUTABLE AL ASEGURADO
DERIVADA DE LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL
ASEGURADO, POR LA POSESION Y/O USO POR O EN NOMBRE DEL ASEGURADO DE APARATOS CON
FINES DE DIAGNOSTICO O TERAPEUTICOS CON LA CONDICION DE QUE DICHOS APARATOS ESTEN
RECONOCIDOS POR LA CIENCIA MEDICA Y QUE EL ASEGURADO REALICE LOS SERVICIOS DE
MANTENIMIENTO DE ACUERDO CON LAS ESTIPULACIONES DEL FABRICANTE.

2.4. COBERTURA DE LOS DANOS EXTRAPATRIMONIALES

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR HASTA EL SUBLIMITE DE RESPONSABILIDAD INDICADO EN
LA CARTATULA DE LA POLIZA IMPUTABLE DEL ASEGURADO DERIVADA DE LOS DANOS Y/O
GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL ASEGURADO DERIVADA DE
LOS DANOS EXTRAPATRIMONIALES CAUSADOS POR EL ASEGURADO.
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3. EXCLUSIONES

EL ASEGURADOR NO SERA RESPONSABLE DE PAGAR DANOS NI GASTOS LEGALES DERIVADOS DE
UNA RECLAMACION POR RESPONSABILIDAD CIVIL, CUANDO DICHOS DANOS Y GASTOS LEGALES
SEAN ORIGINADOS EN, BASADOS EN, O ATRIBUIBLES DIRECTA O INDIRECTAMENTE A:

3.1. MALA FE O DOLO Y RETRIBUCIONES IMPROCEDENTES
I. LA COMISION DE CUALQUIER DELITO O CONDUCTA DOLOSA O GRAVEMENTE CULPOSA

I1. EL HECHO DE QUE CUALQUIER ASEGURADO HAYA OBTENIDO CUALQUIER BENEFICIO O
VENTAJA PERSONAL O PERCIBIDO CUALQUIER REMUNERACION A LA CUAL NO TUVIESE
LEGALMENTE DERECHO.

3.2. MULTAS Y SANCIONES

MULTAS O SANCIONES PECUNIARIAS O ADMINISTRATIVAS DE CUALQUIER NATURALEZA IMPUESTAS
AL ASEGURADO.

3.3. RECLAMOSY LITIGIOS ANTERIORES O PENDIENTES

RECLAMOS FORMULADOS A'Y LITIGIOS ENTABLADOS Y CONOCIDOS POR EL ASEGURADO CON
ANTERIORIDAD A LA FECHA DE RECONOCIMIENTO DE ANTIGUEDAD A QUE SE REFIERE ESTA
POLIZA, O QUE TENGAN COMO BASE O DE CUALQUIER MANERA SEAN ATRIBUIBLES A LOS MISMOS
HECHOS, O ESENCIALMENTE LOS MISMOS HECHOS, QUE HUBIESEN SIDO ALEGADOS EN
CUALQUIERA DE DICHOS LITIGIOS, AUN CUANDO HAYAN SIDO INICIADOS CONTRA TERCEROS.

3.4. CIRCUNSTANCIAS ANTERIORES

HECHOS, CIRCUNSTANCIAS, O SITUACIONES QUE HAYAN SIDO CONOCIDAS O QUE
RAZONABLEMENTE HA DEBIDO CONOCER EL ASEGURADO, EN O CON ANTERIORIDAD A LA FECHA
DE RECONOCIMIENTO DE ANTIGUEDAD DE ESTA POLIZA.

3.5. SEGUROS ANTERIORES

HECHOS QUE YA HUBIESEN SIDO ALEGADOS, O A UN ACTO MEDICO ERRONEO QUE YA HUBIESE
SIDO ALEGADO O QUE HUBIESE ESTADO RELACIONADO CON CUALQUIER RECLAMACION
REPORTADA ANTERIORMENTE, O CUALESQUIERA CIRCUNSTANCIAS DE LAS CUALES SE HAYA DADO
AVISO BAJO CUALQUIER CONTRATO DE SEGURO O POLIZA DE LA CUAL ESTA SEA UNA RENOVACION
O REEMPLAZO, O A LA QUE PUEDA EVENTUALMENTE REEMPLAZAR.

3.6. ASEGURADO CONTRA ASEGURADO

RECLAMACIONES PRESENTADAS EN BENEFICIO DIRECTO O INDIRECTO DE CUALQUIER OTRO
ASEGURADO AMPARADO BAJO ESTA POLIZA.

QUEDA ESTIPULADO QUE LA PRESENTE EXCLUSION NO APLICA CUANDO EL AFECTADO ESTUVIERE
EN LA CONDICION DE PACIENTE.

3.7. ADMINISTRADOR O PROPIETARIO

LAS FUNCIONES ADMINISTRATIVAS O GERENCIALES DEL ASEGURADO COMO PROPIETARIO, SOCIO,
ACCIONISTA, DIRECTOR, DIRECTOR EJECUTIVO, ADMINISTRADOR, JEFE DE DEPARTAMENTO, JEFE
DE EQUIPO, JEFE DE GUARDIA, JEFE DE SERVICIO, DIRECTOR MEDICO, O EN CUALQUIER CAPACIDAD
ADMINISTRATIVA Y/O PROPIETARIA DE UN HOSPITAL, CLINICA, SANATORIO, LABORATORIO, BANCO
DE SANGRE O CENTRO MEDICO, O CUALQUIER OTRO PROVEEDOR DE SERVICIOS.
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3.8. PRACTICAS LABORALES

ORIGINADA EN, BASADA EN, O ATRIBUIBLE DIRECTA O INDIRECTAMENTE A
RESPONSABILIDAD DERIVADA DE INCORRECTAS PRACTICAS LABORALES.

3.9. INCUMPLIMIENTO POR EXTRALIMITACION PROFESIONAL Y GARANTIAS PURAS

INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES ADQUIRIDAS POR EL ASEGURADO, DISTINTAS O QUE
EXCEDAN LAS FIJADAS POR LA LEY PARA EL EJERCICIO DE LAS ACTIVIDADES PROFESIONALES
DESARROLLADAS POR EL ASEGURADO.

SE ENTIENDEN IGUALMENTE EXCLUIDAS LAS RECLAMACIONES POR EL INCUMPLIMIENTO DE
OBLIGACIONES QUE CONLLEVEN LA GARANTIA DE UN RESULTADO ESPECIFICO O DE ALGUN
CONVENIO, SEA VERBAL O ESCRITO, PROPAGANDA, SUGERENCIA O PROMESA DE EXITO, QUE
GARANTICE EL RESULTADO DE CUALQUIER TIPO DE SERVICIO MEDICO.

3.10. GUERRA Y TERRORISMO

I. GUERRA CIVIL O INTERNACIONAL SEAN ESTAS DECLARADAS O NO, INVASION, ACTOS DE
ENEMIGOS EXTRANJEROS, HOSTILIDADES U OPERACIONES BELICAS O SIMILARES (SIN
PERJUICIO DE QUE LA GUERRA HAYA SIDO O NO DECLARADA), HUELGA, PAROS PATRONALES,
ACTOS MALINTENCIONADOS DE TERCEROS, REBELION, REVOLUCION, INSURRECCION, O
CONMOCION CIVIL, LEVANTAMIENTO, PODER MILITAR O USURPADO.

I1. CUALQUIER ACTO DE TERRORISMO INCLUYENDO PERO NO LIMITADO AL USO DE FUERZA O
VIOLENCIA Y/O LA AMENAZA DE LA MISMA, DIRIGIDOS A O QUE CAUSEN DANO, LESION, ESTRAGO O
INTERRUPCION O COMISION DE UN ACTO PELIGROSO PARA LA VIDA HUMANA O PROPIEDAD, EN
CONTRA DE CUALQUIER PERSONA, PROPIEDAD O GOBIERNO, CON OBJETIVO ESTABLECIDO O
NO ESTABLECIDO DE PERSEGUIR INTERESES ECONOMICOS, ETNICOS, NACIONALISTAS,
POLITICOS, RACIALES O INTERESES RELIGIOSOS, SI TALES INTERESES SON DECLARADOS O NO.

3.11. CONTAMINACION

I. CUALQUIER AMENAZA, REAL O SUPUESTA, DE DESCARGA, DISPERSION, EILTRACION,
MIGRACION, LIBERACION O ESCAPE DE CONTAMINANTES EN CUALQUIER OCASION; O

I1. CUALQUIER REQUERIMIENTO, DEMANDA U ORDEN RECIBIDA POR UN ASEGURADO PARA
MONITOREAR, LIMPIAR, REMOVER, CONTENER, TRATAR O NEUTRALIZAR, O DE CUALESQUIERA
FUERA LA FORMA RESPONDER A, O CALCULAR LOS EFECTOS DE LOS CONTAMINANTES
INCLUYENDO PERO NO LIMITANDO A CUALQUIER RECLAMACION, JUICIO O PROCESO POR O
EN NOMBRE DE UNA AUTORIDAD GUBERNAMENTAL, UNA PARTE POTENCIALMENTE RESPONSABLE
O CUALQUIER OTRA PERSONA FISICA O ENTIDAD POR DANOS DEBIDOS A PRUEBAS, MONITOREO,
LIMPIEZA, REMOCION, CONTENCION, TRATAMIENTO, DESINTOXICACION O
NEUTRALIZACION DE LOS EFECTOS DE LOS CONTAMINANTES.

3.12. DISCRIMINACION

I. DISCRIMINACION ILEGAL DE CUALQUIER TIPO QUE FUERE Y COMETIDA FRENTE A PACIENTES
O CUALQUIER OTRA PERSONA.

I1. HUMILLACI(’)N 0O ACOSO, PROVENIENTE DE, O RELACIONADA CON TAL TIPO DE
DISCRIMINACION.
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3.13. ASBESTOS

ASBESTOS, O A CUALQUIER DANO CORPORAL 0] DANO A BIENES TANGIBLES, CAUSADO POR
ASBESTOS, O PRESUNTO ACTO, ERROR, OMISION U OBLIGACION QUE INVOLUCRE ASBESTOS, SU USO,
EXPOSICION, PRESENCIA, EXISTENCIA, DETECCION, REMOCION, ELIMINACION, O USO DE ASBESTOS
EN CUALQUIER AMBIENTE, CONSTRUCCION O ESTRUCTURA.

3.14. REACCION NUCLEAR

EFECTOS DE EXPLOSION, ESCAPE DE CALOR, IRRADIACIONES PROCEDENTES DE LA
TRANSMUTACION DE NUCLEOS DE ATOMOS DE RADIOACTIVIDAD, ASI COMO LOS EFECTOS DE
RADIACIONES PROVOCADAS POR TODO ENSAMBLAJE NUCLEAR, ASI COMO CUALQUIER
INSTRUCCION O PETICION PARA EXAMINAR, CONTROLAR, LIMPIAR, RETIRAR, CONTENER, TRATAR,
DESINTOXICAR O NEUTRALIZAR MATERIAS O RESIDUOS NUCLEARES.

3.15. INFLUENCIA DE TOXICOS

DANOS CAUSADOS POR EL ASEGURADO CUANDO EL PERSONAL PROFESIONAL O NO PROFESIONAL
HAYA ACTUADO BAJO LA INFLUENCIA DE TOXICOS, INTOXICANTES, NARCOTICOS. ALCALOIDES O
ALCOHOL BIEN SEA QUE HAYA SIDO O NO INDUCIDO POR UN TERCERO.

3.16. HONORARIOS
CONTROVERSIAS SOBRE EL MONTO, LIQUIDACION O COBRO DE HONORARIOS PROFESIONALES.
3.17. RESPONSABILIDAD CIVIL POR PRODUCTOS

DISENO O MANUFACTURA DE BIENES O PRODUCTOS VENDIDOS, PROPORCIONADOS O DISTRIBUIDOS
POR EL ASEGURADO O POR OTRO BAJO SU PERMISO O MEDIANTE LICENCIA OTORGADA POR EL
ASEGURADQO. (LA PRESENTE EXCLUSION NO APLICA A DEFECTOS DE PRODUCTOS O TRABAJOS
TERMINADOS ELABORADOS O DISTRIBUIDOS POR EL ASEGURADO EN EL CUMPLIMIENTO DE SUS
SERVICIOS PROFESIONALES PARA LOS CUALES HAYA SIDO DESIGNADO, SI TALES DEFECTOS O
ERRORES PROVIENEN DE FALLAS DEL ASEGURADO EN EL DISENO, ELABORACION Y UTILIZACION
DE FORMULAS, PLANOS, ESPECIFICACIONES O INSTRUCCIONES).

3.18. TRANSFUSIONES DE SANGRE O POR LA ACTIVIDAD DE BANCOS DE SANGRE.

CONTAMINACION DE SANGRE CUANDO EL ASEGURADO Y/0 SUS EMPLEADOS, CON O SIN RELACION
DE DEPENDENCIA Y/O SUS PROVEEDORES NO HUBIESEN CUMPLIDO CON TODOS LOS REQUISITOS
Y NORMAS NACIONALES E INTERNACIONALES EXIGIBLES A UN PROFESIONAL MEDICO EN EL
EJERCICIO DE SU PROFESION, INCLUYENDO PERO NO LIMITANDOSE A LA ACEPTACION,
PRESCRIPCION, CONTROL, ALMACENAMIENTO, CONSERVACION Y TRANSFUSION DE SANGRE, SUS
COMPONENTES Y/U HEMODERIVADOS Y A LA ASEPSIA DE AREAS, INSTRUMENTOS Y EQUIPOS
DONDE Y CON LOS CUALES SE LLEVEN A CABO DICHOS ACTOS MEDICOS.

3.19. RESIDUOS, FILTRACIONES, CONTAMINANTES PATOLOGICOS

FILTRACIONES, CONTAMINANTES O RESIDUOS PATOLOGICOS, INCLUYENDO LOS GASTOS Y GASTOS
LEGALES DE LEYES ESPECIFICAS O NORMAS ADMINISTRATIVAS PARA LIMPIAR, DISPONER, TRATAR
O REMOVER O NEUTRALIZAR TALES CONTAMINANTES.

3.20. ANESTESIA GENERAL

DANOS CAUSADOS POR LA APLICACION DE ANESTESIA GENERAL, O QUE SE PRESENTEN MIENTRAS

EL PACIENTE SE ENCUENTRA BAJO ANESTESIA GENERAL, SI TAL PROCEDIMIENTO NO FUESE
REALIZADO POR UN PROFESIONAL MEDICO DEBIDAMENTE HABILITADO Y CAPACITADO PARA
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REALIZARLO, Y LLEVADO A CABO DENTRO DE UNA INSTITUCION DEBIDAMENTE EQUIPADA Y
ACREDITADA PARA TAL FIN.

3.21. MEDICAMENTOS Y/O APARATOS EN FASE EXPERIMENTAL

DANOS CAUSADOS POR MEDICAMENTOS Y/O APARATOS EN FASE EXPERIMENTAL O QUE NO SE
ENCUENTREN REGISTRADOS ANTE LA AUTORIDAD COMPETENTE, EN CASO DE SER NECESARIO SU
REGISTRO CONFORME A LA LEGISLACION DE LA MATERIA.

3.22. APARATOS, EQUIPOS, MEDICAMENTOS O TRATAMIENTOS

DANOS CAUSADOS POR ACTOS MEDICOS ERRONEOS REALIZADOS CON APARATOS, EQUIPOS,
MEDICAMENTOS O TRATAMIENTOS NO RECONOCIDOS POR LAS INSTITUCIONES CIENTIFICAS
LEGALMENTE RECONOCIDAS.

3.23. SECRETOS PROFESIONALES

INCUMPLIMIENTO DEL DEBER DE SECRETO PROFESIONAL POR PARTE DEL ASEGURADO.
3.24. INTERRUPCION PREMATURA Y/O FORZADA DEL EMBARAZO

ACTOS MEDICOS ERRONEOS FRENTE A CUALQUIER TRATAMIENTO MEDICO CUYO OBJETIVO SEA
LA INTERRUPCION PREMATURA Y/O FORZADA DEL EMBARAZO.

3.25. CAMBIO DE SEXO
ACTOS MEDICOS QUE SE EFECTUEN CON EL OBJETO DE LOGRAR MODIFICACIONES Y/O CAMBIOS
DE SEXO Y/O SUS CARACTERISTICAS DISTINTIVAS Y RECLAMACIONES POR CUALQUIERA OFENSA
SEXUAL, CUALQUIER QUE FUERE SU CAUSA.

3.26. DANOS GENETICOS

DANOS GENETICOS EN EL CASO QUE SE DETERMINE QUE ELLOS HAYAN SIDO CAUSADOS POR UN
FACTOR HEREDADO Y/O IATROGENICO, DESCUBIERTOS EN EL MOMENTO O UN TIEMPO DESPUES
DEL NACIMIENTO, Y QUE HAYAN PODIDO OCURRIR DESDE LA CONCEPCION HASTA ANTES DEL
NACIMIENTO, INCLUYENDO EL PARTO

3.27. CIRUGIAS ESTETICAS O PLASTICAS

ACTOS MEDICOS DE CIRUGIAS PLASTICAS O ESTETICAS.

3.28. RESPONSABILIDAD POR DEFECTOS DE FABRICACION

RESPONSABILIDADES ATRIBUIDAS A LOS FABRICANTES DE MEDICAMENTOS, REMEDIOS O
DISPOSITIVOS O EQUIPOS MEDICOS PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS.

3.29. RESPONSABILIDAD DIFERENTE A LA PREVISTA EN LA POLIZA.
RESPONSABILIDAD CIVIL DIFERENTE A LA PREVISTA EN ESTA POLIZA, TAL COMO LA

RESPONSABILIDAD CIVIL POR ACTIVIDADES DISTINTAS A LAS PROFESIONALES,RESPONSABILIDAD
CIVIL PATRONAL, DIRECTORES Y ADMINISTRADORES ETC.
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3.30. DANOS RELACIONADOS CON TRANSPORTE DE PACIENTES.

RESPONSABILIDAD RELACIONADA CON EL TRANSPORTE DE PACIENTES EN AMBULANCIAS O
AERONAVES.

3.31. DANOS RELACIONADOS CON TRATAMIENTO DOMICILIARIO

ATENCION Y TRATAMIENTO DOMICILIARIO.

3.32. FALTA DE AUTORIZACION

CUANDO LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES HAYA TENIDO LUGAR POR PARTE DE
PERSONAS CON TARJETA PROFESIONAL, LICENCIA O PERMISO PARA DESEMPENARSE SUSPENDIDA,
CANCELADA O REVOCADA POR AUTORIDAD COMPETENTE, O BIEN CUANDO ESTA HAYA EXPIRADO.
3.33. PROHIBICIONES LEGALES

ESTE SEGURO NO SE APLICA EN LA MEDIDA EN QUE LAS SANCIONES ECONOMICAS O COMERCIALES
U OTRAS LEYES O REGULACIONES NOS PROHIBAN PROPORCIONAR EL SEGURO, INCLUIDO, ENTRE
OTROS, EL PAGO DE RECLAMACIONES. TODOS LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA POLIZA
NO SE MODIFICAN.

3.34. FALLOS DE TUTELA

RECLAMACIONES ORIGINADAS O DERIVADAS DE FALLOS DE TUTELA EN LOS CUALES NO EXISTA UNA
DECLARACION DE RESPONSABILIDAD CIVIL EN CONTRA DEL ASEGURADO.

3.35. EVENTO CIBERNETICO

SE EXCLUYE CUALQUIER RECLAMACION O RECLAMO ORIGINADO POR, BASADO EN O RELACIONADO
DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON UN EVENTO CIBERNETICO, INCLUYENDO PERO NO LIMITADO A
LA OBTENCION, MANEJO Y CUSTODIA DE DATO, DATOS PERSONALES, INFORMACION
CONFIDENCIAL E HISTORIAS CLINICAS.

3.36 DANOS NO COMPRENDE

A. LAS MULTAS, SANCIONES Y PENAS DE ACUERDO CON LA EXCLUSION 3.2.

B. DANOS PUNITIVOS Y EJEMPLARIZANTES.
C. LAS CANTIDADES QUE NO PUEDAN SER COBRADAS A LOS ASEGURADOS POR SUS
ACREEDORES,

D. LAS CANTIDADES QUE SE DERIVEN DE ACTOS O HECHOS NO ASEGURABLES BAJO LAS
LEYES COLOMBIANAS CONFORME A LAS CUALES SE INTERPRETE EL PRESENTE CONTRATO.

4. LIMITE DE RESPONSABILIDAD

El Limite de Responsabilidad establecido en las condiciones particulares y/o en la caratula es la suma
asegurada que es el maximo de responsabilidad del Asegurador en relaciéon con todos los Daifios y Gastos
Legales amparados por esta poéliza, independientemente de la cantidad de Asegurados, Reclamaciones,
personas o entidades que efecttien tales Reclamaciones.

Cualquier sublimite especificado en esta péliza para una cobertura, extension de cobertura o anexo, seri el
maximo de responsabilidad del Asegurador para esa cobertura, independientemente del nimero de Daios,
Gastos Legales, cantidad de Asegurados, Reclamaciones, personas o entidades que efectien tales
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Reclamaciones. A menos que se diga expresamente lo contrario, los sublimites hacen parte del limite de
responsabilidad de la pdliza y no se consideran en adiciéon al mismo.

Los Gastos Legales estian sujetos a y erosionan el limite de responsabilidad establecido. En consecuencia, el
Asegurador no estara obligado, en ningin caso, a pagar Dafios ni Gastos Legales que excedan el Limite de
responsabilidad aplicable, una vez éste haya sido agotado.

Todas las Reclamaciones derivadas del mismo Acto Médico Errdéneo se consideraran como una sola
Reclamacion, la cual estara sujeta a un anico limite de responsabilidad. Dicha Reclamacion se considerara
presentada por primera vez en la fecha en que la primera del conjunto de las Reclamaciones haya sido
presentada, sin importar si tal fecha tuvo lugar durante o con anterioridad al inicio del Periodo Contractual.
En todo caso, el conjunto de reclamaciones no estara cubierto si es anterior a la fecha de inicio del Periodo
Contractual.

Asi mismo, la serie de Actos Médicos Erroneos que son o estan temporal, 16gica o causalmente conectados
por cualquier hecho, circunstancia, situaciéon o evento, se consideraran un mismo Acto Erréneo, y
constituiran una sola Pérdida y/o Gastos Legales , sin importar el nimero de reclamantes y/o
Reclamaciones formuladas. La responsabilidad maxima del Asegurador por dichos Daiios y/o Gastos
Legales, no excedera el limite responsabilidad establecido en la caratula o en las condiciones particulares de
esta poliza.

5. DEDUCIBLE

El Asegurador sera exclusivamente responsable de pagar los Dafios y/o Gastos Legales en exceso del
deducible fijado en las condiciones particulares y/o en la caratula de la péliza de conformidad con lo dispuesto
en el Articulo 1103 del Cédigo de Comercio. El deducible estara desprovisto de cobertura bajo la poliza; en
consecuencia, no erosiona el limite y sera asumido por el Asegurado

Se aplicara un solo deducible a los Dafios y/o Gastos Legales originados en Reclamaciones
derivadas del mismo Acto Médico Erréoneo.

6. REGLAS SOBRE PROCEDIMIENTO EN CASO DE RECLAMACIONES POTENCIALES
O RECIBIDAS POR PRIMERA VEZ DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA.

6.1 NOTIFICACION DE RECLAMACIONES POTENCIALES

Si durante el Periodo Contractual o durante el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones, en
caso de que éste ultimo sea contratado, el Asegurado tuviere conocimiento de cualquier Acto Médico
Erréneo que pueda razonablemente dar origen a una Reclamacion cubierta por esta poliza, debera durante
el Periodo Contractual, dar notificacién de ello al Asegurador dentro de los quince (15) dias calendario
siguientes a la fecha que lo haya conocido o debido conocer, mencionando todos los detalles que
razonablemente conozca o deba conocer, incluyendo, pero no limitado a:

I. El Acto Médico Erréneo alegado.

II. Las fechas y personas involucradas;

ITI. La identidad posible o anticipada de los Demandantes;

IVv. Las circunstancias por las cuales el Asegurado tuvo conocimiento por primera vez de la posible
01/11/2016-1305-P-06-CLACHUBB20160043 8

01/11/2016-1305-NT-06-CHUBBSEGP&CINST0031



Reclamacion.

Cumplidos estos requisitos, cualquier Reclamacién posteriormente efectuada contra el Asegurado y
proveniente de dicho Acto Médico Erroneo, que haya sido debidamente reportado al Asegurador, sera
considerada como efectuada en el Periodo Contractual.

6.2 NOTIFICACION DE RECLAMACIONES RECIBIDAS POR PRIMERA VEZ DURANTE EL
PERIODO CONTRACTUAL

El Asegurado, deberan avisar al Asegurador acerca de la presentacion de cualquier Reclamacion judicial o
extrajudicial al Asegurado, dentro de los quince (15) dias calendario siguientes a la fecha que la haya conocido
o debido conocer.

Una vez recibida la Reclamacion, el Asegurador sugiere al Asegurado suministrar la informacion,
documentos comprobantes contables, facturas y pruebas necesarias para demostrar la ocurrencia del siniestro y
la cuantia, segtn lo exigido por la ley.

6.3 DEFENSA

El Asegurado debe tomar todas las medidas necesarias para adelantar una defensa adecuada de sus intereses
y por lo tanto tiene la obligacion de asumir la defensa de la Reclamacion.

Para estos efectos, el Asegurado enviara al Asegurador la hoja de vida y cotizacion del abogado de su
eleccion, para la aprobacion previa tanto de su identidad como los honorarios. Una vez sean aprobados, con
sujecion al articulo 1128 del Codigo de Comercio, el Asegurador pagara los Gastos Legales del Asegurado
en la medida en que se vayan causando, aun cuando los hechos que den lugar a la Reclamacién no tengan
fundamento pero siempre y cuando estos hechos no se encuentren desprovistos de cobertura o no estén
excluidos de la poliza. Por lo tanto, el Asegurador no sera responsable de asumir Gastos Legales que no
hayan sido incurridos en la defensa de una Reclamacion originada de un Acto Médico Erréneo.

Si se llegare a determinar que los gastos legales no estan cubiertos por esta poliza, el Asegurado debera
rembolsar la integridad de los mismos al Asegurador.

El Asegurado debe mantener al Asegurador permanentemente informado sobre el desarrollo de la
Reclamacioén en su contra.

El Asegurador podra investigar cualquier Reclamaciéon o Acto Médico Errdoneo que involucre al
Asegurado y tendra el derecho de intervenir en y/o asumir la defensa y transacciéon de la Reclamacién, de la
manera que lo estime conveniente.

El Asegurado cooperari con el Asegurador y le suministrara toda la informacion y asistencia que el
Asegurador pueda razonablemente requerir, incluyendo pero no limitada a, la presentacion en audiencias,
descargos y juicios y la asistencia para la celebracién de arreglos, asegurando y suministrando evidencia,
obteniendo la presencia de los testigos y adelantando la defensa de cualquier Reclamacién cubierta por esta
poliza. Asi mismo, se abstendra de realizar acto alguno que perjudique la posicion del Asegurador o sus
derechos de subrogacion.

Si debido al incumplimiento de este deber se perjudicaran o disminuyeran las posibilidades de defensa de la
Reclamacion, el Asegurador podra reclamar al Asegurado los dafios y perjuicios derivados de dicho
incumplimiento. Si el incumplimiento del Asegurado se produjera con la manifiesta intenciéon de enganiar al
Asegurador o si los reclamantes o los afectados obrasen de mala fe habra lugar a la pérdida del derecho a la
indemnizacion.
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6.4 NO ADMISION DE RESPONSABILIDAD

El Asegurado no podra admitir su responsabilidad, asumir obligacién alguna, transigir, conciliar o liquidar los
asuntos objeto de la Reclamacion, ni incurrir en Gastos Legales y gastos sin el consentimiento previo y por
escrito del Asegurador.

7. DISTRIBUCION.

En el evento en que una Reclamacion de lugar a un Dafo cubierto por esta pdliza y al mismo tiempo por un
dano no cubierto por la pdliza, el Asegurado y el Asegurador distribuiran dicho Dafo y Gastos Legales
en la misma proporcion en la que se distribuya la responsabilidad legal de las partes.

Cualquier distribucién o anticipo de Gastos Legales en relaciéon con una Reclamacién no creara presuncion
alguna respecto a la distribucién de otro Daiio originado por dicha Reclamacién.

Si Asegurado y Asegurador no lograren llegar a un acuerdo en relaciéon con los Gastos Legales que deben
ser desembolsados para la atencion de dicha Reclamacion, el Asegurador suministrara los Gastos Legales
que considere razonablemente cubiertos bajo la péliza hasta que se acuerde o se determine una distribucion
diferente. Una vez acordada o determinada la distribucién de Gastos Legales, estos seran aplicados de
manera retroactiva a todos las Gastos Legales ya incurridos en relacion con dicha Reclamacion.

8. PERIODO ADICIONAL PARA RECIBIR RECLAMACIONES

El Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones se otorgara previa solicitud del Asegurado, si la
poliza es terminada, revocada o no renovada por cualquier razén diferente al no pago de prima, o al
incumplimiento de alguna obligacion a cargo del Asegurado bajo la pdliza, y siempre y cuando ésta no sea
reemplazada por otra poliza de la misma naturaleza, tomada con esta o con otra Compaiiia de Seguros, a
menos que la poliza nueva no otorgue cobertura retroactiva, se acuerda que el ofrecimiento, por parte del
Asegurador de términos de renovacion en condiciones diferentes a las de la vigencia que expira, no se
entendera como “no renovaciéon” y por lo tanto no dara derecho a activar el Periodo Adicional para Recibir
Reclamaciones.

Durante el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones, se cubrirdn las Reclamaciones que sean
formuladas por primera vez en contra del Asegurado durante dicho periodo, siempre que se basen en Actos
Meédicos Erroneos que generen un Dafo y/o Gastos Legales cubiertos por la poliza y que se hayan
presentado después de la Fecha de Retroactividad y hasta la fecha de entrada en vigor del Periodo
Adicional para Recibir Reclamaciones. Cualquier Reclamacion presentada durante el Periodo
Adicional para Recibir Reclamaciones sera considerada como si hubiere sido presentada durante el
Periodo Contractual inmediatamente anterior.

Las condiciones del Gltimo Periodo Contractual de la po6liza continuaran siendo aplicables al Periodo
Adicional para Recibir Reclamaciones. La vigencia y la prima de este periodo seran las indicadas en las
Condiciones Particulares de esta poliza y el limite de responsabilidad aplicable durante el Periodo
Adicional para recibir Reclamaciones seri el que continde disponible a la expiracién del altimo Periodo
Contractual, no suponiendo de ninguna forma que el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones
implique una reconstitucion del limite de responsabilidad.

Para ejercer el derecho que esta clausula otorga, el Asegurado debera comunicar por escrito al Asegurador
su intencion de contratar el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones y pagar la prima establecida
en las condiciones particulares dentro de los treinta (30) dias calendario siguientes a la fecha terminacion,
revocaciéon o no renovacion de la poliza.

9. CLAUSULA DE REVOCACION

Este contrato podra ser revocado unilateralmente por los contratantes:
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. Por el Asegurador, mediante comunicacion escrita al Asegurado , enviada a su ultima direccion
conocida, con no menos de diez (10) dias de antelacion, contados a partir de la fecha del envio y sujeto a los
términos del articulo 1071 del Cédigo de Comercio Colombiano;

. Por el Asegurado, en cualquier momento, mediante aviso escrito al Asegurador.

En el primer caso, la revocacidon da derecho al Asegurado a recuperar la prima no devengada a prorrata del
tiempo no transcurrido, o sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha que comienza a surtir
efecto la revocacion y la de vencimiento del contrato. La devolucion se computara de igual modo, si la
revocacion resulta del mutuo acuerdo de las partes.

En el segundo caso, el importe de la prima devengada y el de la devolucidén se calcularan tomando en cuenta la
tarifa de seguros a corto plazo

10. CONSERVACION DEL ESTADO DEL RIESGO Y NOTIFICACION DE CAMBIOS

El Asegurado esta obligado a mantener el estado del riesgo en los términos y condiciones del articulo 1060 del
Cédigo de Comercio. En tal virtud, debera notificar por escrito al Asegurador los hechos o circunstancias que

sobrevengan con posterioridad a la celebracion del contrato y que, signifiquen agravacion del riesgo o variacion
de su identidad local.

La notificaciéon se hara con antelacion de no menos de diez (10) dias a la fecha de la modificacién del riesgo, si
ésta depende del arbitrio del Asegurado. Sila modificacion del riesgo les es extrana, se debera avisar al
Asegurador dentro de los diez (10) dias siguientes a la fecha en que se tengan conocimiento de este cambio
que se presume dentro de los 30 dias siguientes. Para efectos de determinar la oportunidad de esta notificacion,
se contara la fecha de recepcion efectiva de la comunicacion por parte del Asegurador.

11. SOLICITUD DE CAMBIOS EN TERMINOS Y CONDICIONES

La solicitud de cualquier intermediario o corredor de seguros o el conocimiento por parte de éstos tltimos, de
cambios solicitados por el Asegurado con respecto a los términos de la cobertura, no producira un cambio en
ninguna de las partes o condiciones de esta poéliza; ni tampoco los términos de esta poéliza, seran cambiados o
modificados excepto mediante documento que se incorpore como parte integral de esta poliza, el cual debera
ser debidamente firmado por un representante autorizado del Asegurador.

12. SUBROGACION Y REPETICION

El Asegurador, una vez efectuados cualesquiera de los pagos previstos en esta poéliza, se subrogara hasta el
limite de tal o tales pagos y podra ejercer los derechos y las acciones que por razén del siniestro
correspondieran al Asegurado.

Para estos efectos, el Asegurado prestara toda la colaboraciéon que sea precisa para la efectividad de la
subrogacion, incluyendo la formalizacidon de cualesquiera documentos que fuesen necesarios para dotar al
Asegurador de legitimacion activa para demandar judicialmente Asi mismo, al Asegurado le esta prohibido
renunciar a sus derechos contra los terceros responsables del siniestro so pena de perder el derecho a la
indemnizacién en caso de incumplir con esta condicién.

Sin perjuicio de las exclusiones establecidas en esta poéliza. Si el Asegurado actu6 de mala fe o con dolo, el
Asegurado debera restituir los costos y/o Gastos Legales que el Asegurador pag6é de manera anticipada. Si
el Asegurado no hace la devolucion de los pagos anticipados realizados por concepto de Gastos Legales, el
Asegurador puede presentar una demanda de recobro en contra del Asegurado por dicho concepto.

13. CONCURRENCIA DE SEGUROS

Cuando cualquier Dafio y/o Gastos Legales bajo esta poéliza estuvieran también cubiertos, en todo o en parte,
por otra poéliza vigente emitida por otro Asegurador, esta pdliza cubrira, con sujecion a sus términos y
condiciones, dicho Dafio y/o Gastos Legales solo en la medida en que su importe sobrepase el limite de
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indemnizaciéon de dicha poéliza agotado integramente por el pago en moneda de curso legal de Pérdida y/o
Gastos Legales cubiertas bajo dicha pdliza, y inicamente en cuanto a dicho exceso. En el caso de que tal
poliza esté suscrita solamente como seguro de exceso especifico por encima del Limite de Responsabilidad
establecido en esta pdliza, el Dafio y/o Gastos Legales sera cubierta por esta poliza con sujecion a sus
términos y condiciones.

14. COMUNICACIONES

Cualquier notificacion o comunicacion debera dirigirse al Asegurador, quien es el inico autorizado para
responderla. Para efectos de la contabilizacion de términos, se entendera como entregada cualquier
comunicacion al Asegurador la fecha en que éste efectivamente la reciba.

15. FORMULARIO DE SOLICITUD

Para emitir esta poliza el Asegurador se ha basado en la informacion y declaraciones contenidas en el
Formulario de Solicitud, cuestionarios complementarios, estados financieros y demas informacién exigida
para la suscripcién y presentada al Asegurador antes de la iniciaciéon de la vigencia y durante el Periodo
Contractual. Dichas declaraciones son la base de la aceptacion del riesgo y de los términos y condiciones de
esta poliza, y por lo tanto se consideraran como parte integrante de la misma.

16. CESION

Esta pdliza y todos y cualquiera de los derechos en ella contenidos, no podran ser objeto de cesion sin el previo
consentimiento por escrito del Asegurador.

17. PAGO DE PRIMAS

El Tomador est4 obligado al pago de la prima. Salvo disposicion legal o contractual en contrario, debera
hacerlo a més tardar dentro del mes siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la pdliza o si fuere el
caso, de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en ella. Si en la p6liza no se determina ningtn
lugar para el pago de la prima, se entendera que éste ha de hacerse en el domicilio del Asegurador o en el de
sus representantes o agentes debidamente autorizados.

La mora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en
ella, produciré la terminacién automatica del contrato y dara derecho al Asegurador para exigir el pago de la
prima devengada y de los gastos causados con ocasién de la expediciéon del contrato.

18. PERDIDA DEL DERECHO A LA INDEMNIZACION

El Asegurado y/o los beneficiarios perderan los derechos provenientes de la presente poéliza en los siguientes
supuestos, sin perjuicio de los demas casos establecidos en la ley:

I. Si hubiese en el siniestro o en la Reclamacion dolo o mala fe del Asegurado, beneficiarios,
causahabientes o apoderados.

II. Por renunciar a los derechos contra el responsable del siniestro
19. DELIMITACION TEMPORAL

La cobertura de esta pdliza, en desarrollo del inciso 1 del articulo 4 de la Ley 389 de 1997, es aplicable a las
Reclamaciones presentadas por primera vez contra cualquier Asegurado durante el Periodo Contractual
o el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones en caso en que este tltimo sea contratado. Los
hechos que dan origen a la Reclamacion deben ser posteriores ala Fecha de Retroactividad.
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20. RENOVACION

Para solicitar la renovacion de la poliza, el Asegurado debera proporcionar al Asegurador, por lo menos
treinta (30) dias calendario antes de la fecha de vencimiento del Periodo Contractual, la solicitud de seguro
y la informacion complementaria. Con base en el estudio de esta informacidn, el Asegurador determinaré los
términos y condiciones para el nuevo Periodo Contractual.

21. PERDIDAS EN MONEDA EXTRANJERA

En el caso en que el Dano y/o Gastos Legales sean expresados en moneda extranjera distinta a la establecida
en el limite de responsabilidad de las Condiciones Particulares de la presente pdliza, ésta sera convertida y
pagada en la moneda establecida en dichas condiciones, de acuerdo con la Tasa Representativa del Mercado
oficial (TRM) del dia que se quede ejecutoriada (o), el laudo arbitral o se suscriba el acuerdo transaccional para
el Dafo, o el dia de emision de la factura para los Gastos Legales, segtn el caso.

En el caso en que el Dafio y/o Gastos Legales sean expresados en moneda colombiana y ésta sea distinta a la
establecida en el limite de responsabilidad de las Condiciones Particulares de la presente poéliza, esta sera
convertida y pagada en moneda legal colombiana, de acuerdo con la Tasa Representativa del Mercado oficial
(TRM) del dia que quede ejecutoriada (o) la sentencia final, el laudo arbitral, o se suscriba el acuerdo
transaccional para el Daiio, o el dia de emisién de la factura para los Gastos Legales, segun el caso.

22. LEY Y JURISDICCION APLICABLES

El presente contrato queda sometido a la Ley Colombiana y en particular, al C6digo de Comercio y legislacion
complementaria en materia de seguros y a la jurisdiccién colombiana.

23. DELIMITACION TERRITORIAL

La cobertura y extensiones de cobertura de esta poliza son aplicables a las Reclamaciones presentadas en los
territorios establecidos en la caratula de la péliza y/o condiciones particulares en la seccidon de delimitaciéon
territorial y que sean originadas por un Acto Médico Erréoneo cometido en dichos territorios.

24. MANEJO DE INFORMACION

El Tomador y el Asegurado autorizan al Asegurador para que con fines estadisticos y de informaci6n entre
compaifias, entre éstas y las autoridades competentes y con fines de administracién de

informacion a través de terceros debidamente autorizados, consulte, almacene, administre, transfiera y reporte
a las centrales de datos que considere necesario o a cualquier otra entidad autorizada que se encuentre en el
territorio nacional o fuera de éste, la informacion derivada del presente contrato de

seguros y que resulte de todas las operaciones que directa o indirectamente se deriven del contrato de seguros,
asi como sobre novedades, referencias y manejo de la po6liza y demas informacién que surja del presente
contrato el cual, el Tomador y el Asegurado declaran conocer y aceptar en todas sus partes.

25. GARANTIAS

El Asegurado esti obligado a cumplir con las normas que regulan la profesiéon médica, la ley de ética médica
(ley 23 de 1981) las disposiciones legales y administrativas de cada actividad profesional que las regulan y cuyo
incumplimiento tornaria ilegal la actividad.

El Asegurado garantizara, so pena de que el contrato se dé por terminado desde su infracciéon, de conformidad
con lo previsto en el articulo 1061 del c6digo de comercio que en la practica profesional se sujetara a lo dicho a
continuacién y que exigira a su personal y/o a los profesionales en relaciéon de dependencia y/o aprendizaje, que
incluye a los profesionales, técnicos y auxiliares que intervienen en la atenciéon del paciente, y los que por el
motivo que fuere, trabajen con el Asegurado:
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a) Aplicar las normas que rigen el manejo de la historia clinica, previstas en la resolucién No. 1995 de 1999
del Ministerio de Salud y Proteccién Social y deméas normas pertinentes o que las modifiquen, especialmente
que contengan las caracteristicas basicas de integralidad, secuencialidad, racionalidad cientifica, disponibilidad
y oportunidad, con la obligacién de sentar en la historia clinica, un registro adecuado del acto realizado o
indicado a los pacientes, las observaciones, conceptos, decisiones y resultados de las acciones en salud
desarrolladas que permita demostrar la existencia de la prestacién del servicio y del cuidado de la salud
brindado al paciente.

b) Identificar la Historia Clinica con numeraciéon consecutiva y el nimero del documento de identificaciéon
del paciente. Incluyendo identificacién del paciente (usuario), registros especificos, anexos todos aquellos
documentos que sirven como sustento legal, técnico, cientifico y/o administrativo de las acciones realizadas en
los procesos de atencion, tales como: autorizaciones para intervenciones quirargicas (consentimiento
informado), procedimientos, autorizacion para necropsia, declaracién de retiro voluntario y demas documentos
que las instituciones prestadoras de salud consideren pertinentes. El tratamiento y/o procedimiento necesario
en cada entrada que se realice en la historia clinica, asi como escribir en forma concisa, legible (si las
anotaciones son manuscritas), veraz, ordenada y prolija, toda su actuacién médica y/o auxiliar relacionada con
la atencion del paciente, asi como todos los datos obtenidos acerca del paciente y su estado clinico, realizando,
en todos los casos, anamnesis, evolucion, diagnosticos, indicaciones, epicrisis y cierre de la historia clinica.

c) Verificar, controlar y asegurar que todas y cada una de las historias clinicas contengan un formulario
que demuestre que con el paciente se ha realizado un proceso de consentimiento informado previo a la
intervencion quiridrgica o tratamiento programado del paciente, excepto lo que se refiere a los tratamientos por
receta, que permita demostrar que el paciente y/o quien corresponda entendi6 lo explicado por el médico
tratante, el que debera estar suscrito también por el/los profesional(es) interviniente(s).

d) Conservar todas las historias clinicas y todos los registros concernientes a tratamientos y/o servicios
prestados a pacientes, incluyendo registros relativos al mantenimiento de equipos utilizados en la prestaciéon de
tales tratamientos y/o servicios. Los archivos de las historias clinicas deben conservarse en condiciones
locativas, procedimentales, medioambientales y materiales propios para tal fin, de acuerdo con los parametros
establecidos por el Archivo General de la Nacion en los Acuerdos 07 de 1994, 11 de 1996 y 05 de 1997, o las
normas que lo deroguen, modifiquen o adicionen (articulo 17 de la resoluciéon 1995 de 1999 MINSALUD)

e) Colaborar con el Asegurador, o con el representante nombrado por el mismo:

. Proveyendo todo registro, informacién, documento, declaracién jurada o testimonial que estos puedan
solicitar a los efectos de determinar su participaciéon y/o responsabilidad.

. Autorizando a éstos para procurar la obtencion de registros y cualquier otro documento o informacion
cuando éstos no estén en posesion del Asegurado.

. Cooperando en la investigacion, mediacion, acuerdo extra judicial o defensa de todo reclamo o litigio.

. Comprometiéndose a abonar, en caso de corresponder, los importes correspondientes a su participacion
(deducible) dentro de las 48 horas de haber recibido el requerimiento.

. Haciendo valer contra terceras personas, fisicas o juridicas, cualquier derecho que el Asegurador
encuentre y estime necesario, y de ser solicitado, transmitir todo derecho de repeticiéon al primer requerimiento
de éste.

. Permitiendo al Asegurador efectuar transacciones o consentir sentencias.
. No efectuando ninguna confesion, aceptacion de hechos con la tinica excepciéon de aquellos efectuados

en la interrogacion judicial, oferta, promesa, pago o indemnizacion sin el previo consentimiento por escrito del
Asegurador.

. Conservando en perfectas condiciones de mantenimiento, conforme a lo estipulado por los fabricantes,
todos los equipos usados para el diagnostico y/o tratamiento de pacientes.
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26. DEFINICIONES
a. Acto Médico

Significa conjunto de procedimientos clinicos profesionales prestados a pacientes por el Asegurado y/o sus
empleados en calidad de profesionales, técnicos y/o auxiliares para las areas de la salud debidamente
autorizados conforme a la Leyes aplicables y especificados en la Caratula de la Poliza y/o Anexos.

Se entienden como Actos Médicos: consulta médica, diagnostico, prescripcion, servicios de laboratorio,
recomendacion terapéutica, administracion de medicamentos, procedimientos quirargicos, emision de
documentos médicos, historia clinica, rehabilitacion y demas procedimientos médicos profesionales necesarios
para el ejercicio profesional o tratamiento de un Paciente.

b. Acto Médico Erréneo

Significa cualquier Acto Médico u omision, real o supuesto, que implique falta de mesura, cuidado, cautela,
precaucion o discernimiento; impericia; mal juicio; error; abandono y/o insuficiencia de conocimientos
exigidos por la normatividad vigente, literatura y practicas médicas universalmente aceptadas y relacionado con
los Servicios Profesionales prestados por el Asegurado y que conforme a la ley generan responsabilidad
civil del Asegurado.

c. Asegurado

Se considera como Asegurado el establecimiento médico asistencial, sea persona juridica de derecho piblico,
privado o mixto, declarado expresamente en el cuestionario y/o en la solicitud de seguro y designado como tal
en la caratula de la péliza, con sujecién de los términos, condiciones y exclusiones aqui expresados, y respecto a
los antecedentes, practica, tipo de organizacion instalaciones, equipamiento, y personal declarado en el
formulario de solicitud de seguro. Esta poliza de seguro otorga al Asegurado todos los derechos, cargas 'y
obligaciones estipulados bajo la misma.

d. Asegurador
Significa Chubb Seguros Colombia S.A.
e. Contaminantes

Significan cualquier contaminante o irritante sélido, liquido, gaseoso o térmico, incluyendo sin estar limitado a,
humo, vapor, hollin, emanaciones, 4cidos, alcalis, quimicos, y desechos. Los desechos incluyen los materiales
para ser reciclados, reacondicionados o reclamados.

f. Gastos Legales

Significa honorarios (incluidos honorarios de abogados y peritos) y las costas del proceso, o sea los gastos
razonables y necesarios que hayan sido aprobados por el Asegurador previamente a ser incurridos, y que
resulten Gnica y exclusivamente de una Reclamacioén iniciada contra el Asegurado derivados de un Acto
Médico Erréneo, que se generen de la comparecencia del Asegurado en un proceso civil o en un proceso
extrajudicial. No se incluiran salarios, honorarios o gastos legales de directores, ejecutivos o empleados del
Asegurado.

Se entenderan incluidos, como Gastos Legales en los casos de una Reclamacion cubierta por esta poliza la
prima pagada para obtener fianza judicial o garantia bancaria sobre el patrimonio personal de Asegurado.
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g. Daios

Significa cualquier suma, indemnizacién o monto compensatorio por el cual el Asegurado resulte legalmente
obligado a pagar como responsable civil a consecuencia de una Reclamacion proveniente de un Acto Médico
Erroneo.

Daifios no comprende:

a. Las multas, sanciones y penas de acuerdo con la exclusion 3.2.

b. Danos punitivos y ejemplarizantes.

c. Las cantidades que no puedan ser cobradas a los Asegurados por sus acreedores,

d. Las cantidades que se deriven de actos o hechos no asegurables bajo las leyes Colombianas

conforme a las cuales se interprete el presente Contrato.
h. Dato

Significa cualquier informacién, hechos o programas, archivados, creados, usados o transmitidos en cualquier
hardware o software que permita funcionar a un computador y a cualquiera de sus accesorios, incluyendo
sistemas y aplicaciones de software, discos duros o diskettes, CD-ROMs, cintas, memorias, células, dispositivos
de procesamiento de datos, o cualquier otro medio que sea utilizado con equipos controlados electronicamente
o cualquier otro sistema de copia de seguridad. Dato no constituye un bien tangible.

i. Datos Personales

Significa el nombre, nacionalidad, nimero de identidad o niimero de seguro social, datos médicos o de salud, u
otra informacion sobre la salud protegida, nimero de licencia de conducir, nimero de identificacion estatal,
numero de tarjeta de crédito, nimero de tarjeta débito, direccion, teléfono, direccion de correo electroénico,
namero de cuenta, historial contable o contrasefias; y cualquier informacién personal no piblica como se define
en las Regulaciones de Privacidad; en cualquier formato, si tal informacion crea la posibilidad de que un
individuo sea identificado o contactado.

Jje Evento Cibernético

Significa:

a. Una violacion de la seguridad de la red

b. Uso no autorizado de una red informética

c. Un virus de Computadora

d. Daio, alteracion, robo o destruccién de datos

k. Fecha de Retroactividad

Significa la fecha especificada en las condiciones particulares. En caso de no estar especificadas sera la misma
fecha de Reconocimiento de Antigiiedad.

1. Periodo Contractual
Significa la vigencia de la poéliza, es decir el tiempo que media entre la fecha de inicio de vigencia indicada en la

caratula de la poliza y/o condiciones particulares y la terminacién, expiracion o revocacion de esta Poéliza.

01/11/2016-1305-P-06-CLACHUBB20160043 16
01/11/2016-1305-NT-06-CHUBBSEGP&CINST0031



m. Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones

Significa el periodo posterior a la expiracion de la vigencia de la p6liza durante el cual, si este es contratado, se
cubriran los Reclamos presentados por primera vez durante dicho periodo, en los términos y condiciones
previstos en la Clausula 8 de la presente pdliza.

n. Responsabilidad Derivada de Incorrectas Practicas Laborales

Significa cualquier reclamacién derivada de violaciones reales o presuntas de leyes laborales, o cualquier otra
normatividad que regule una reclamacion laboral presente o futura de la compania, presentadas por ex -
empleados, empleados y candidatos a ser empleados de la compaiia, en contra de cualquier asegurado o
empleado de la compania.

0. Reclamacion

Significa todo reclamo extrajudicial, demanda o proceso, ya sea civil, o arbitral en contra del Asegurado, para
obtener la reparacion de un dafo patrimonial o extrapatrimonial originado por un Acto Médico Erroneo,
incluyendo:

. Cualquier notificacion o requerimiento escrito en contra del Asegurado que pretenda la declaracion
de que el mismo es responsable, de un Dafio como resultado o derivado de un Acto Médico Erroneo.

Lo anterior se considerara Reclamacion siempre y cuando se presenten por primera vez contra el Asegurado
durante el periodo contractual o el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones si hubiese sido
contratado y estén relacionadas con un Dafo y/o Gastos Legales cubiertos bajo la presente pdliza.

p- Reconocimiento de Antigiiedad

Significa la fecha especificada en las condiciones particulares y que constituye el momento a partir del cual el
Asegurado ha mantenido cobertura con el Asegurador en los términos de esta poliza.

q. Servicios Profesionales

Significa tinicamente aquellos Actos Médicos realizados por personal profesional del Asegurado o
autorizado por éste, en desarrollo de los servicios para los cuales se encuentra habilitado el Asegurado e
informados previamente en la Caratula de la P6liza y/o Anexos y que el Asegurado preste a pacientes y en cuya
prestacion el Asegurado reciba un pago o bien, cuando actiie en cumplimiento de su deber de prestar asistencia
en casos de notoria urgencia.

T. Tomador

Persona natural o juridica sefialada condiciones particulares y/o en la caratula de la po6liza como tal.

DEFENSOR DEL CONSUMIDOR FINANCIERO — Chubb Seguros Colombia S.A.
Ustariz & Abogados. Estudio Juridico

Bogota D.C., Colombia.

Carrera 11A # 96 — 51. Oficina 203 — Edificio Oficity.

PBX: (571) 6108161 / (571) 6108164

Fax: (571) 6108164

e-mail: defensoriachubb@ustarizabogados.com

Péagina Web: https://www.ustarizabogados.com

Horario de Atencién: Lunes a Viernes de 8:00 a.m. A 6:00 p.m.
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CERTIFICADO DE EXISTENCIA Y REPRESENTACION LEGAL

Fecha Expedicién: 1 de septiembre de 2020 Hora: 13:07:41
Recibo No. AB20097149
Valor: $ 6,100

cODIGO DE VERIFICACION B20097149FA2D3

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicidén. La verificacién se puede realizar de manera

ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicidn.

LA MATRICULA MERCANTIL PROPORCIONA SEGURIDAD Y CONFIANZA EN LOS
NEGOCIOS.

CON FUNDAMENTO EN LA MATRICULA E INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL
REGISTRO MERCANTIL, LA CAMARA DE COMERCIO CERTIFICA:
NOMBRE, IDENTIFICACION Y DOMICILIO
Razdén social: CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.

Nit: 860.026.518-6
Domicilio principal: Bogotd D.C.

MATRICULA
Matricula No. 000071064
Fecha de matricula: 21 de marzo de 1972
Ultimo afio renovado: 2020
Fecha de renovacidén: 18 de marzo de 2020
Grupo NIIF: Entidades publicas que se clasifiquen segun el
Articulo ©No. 2 de la Resolucidn 743 del 2013,
segun la Contaduria General de la Nacidn
(CGN) .
UBICACION

Direccidén del domicilio principal: Cr 7 # 71 - 21 To B P 7
Municipio: Bogotéd D.C.

Correo electrdénico: notificacioneslegales.co@chubb.com
Teléfono comercial 1: 3190300

Teléfono comercial 2: No reportd.

Teléfono comercial 3: No reportd.

Direccidébn para notificacidén judicial: Cr 7 # 71 - 21 To B P 7
Municipio: Bogotéd D.C.
Correo electrdnico de notificacién:

notificacioneslegales.co@chubb.com
Teléfono para notificacidén 1: 3190300
Teléfono para notificacidén 2: No reportd.
Teléfono para notificacidén 3: No reportd.
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La persona juridica ST autorizdé para recibir notificaciones
personales a través de correo electrdénico, de conformidad con lo
establecido en el articulo 67 del Cdébdigo de Procedimiento

Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

REFORMAS ESPECIALES

Que por Escritura Publica No. 0809 Notaria 10 de Bogota del 11 de
marzo de 1.988 inscrita el 14 de marzo de 1.988 bajo el No.231.117
del 1libro 1IX, 1la sociedad cambidé el nombre de: "SEGUROS COLINA S.A.
Por el de: CIGNA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

CERTIFICA:
Que por Escritura Publica ©No. 000809 de Notaria 10 de Bogotéa, D.C.
del 11 de marzo de 1988, inscrita el 17 de marzo de 1988 bajo el No.
00217391 del 1libro 1IX, 1la sociedad cambié6 el nombre por: CIGNA
SEGUROS DE COLOMBIA S.A.

CERTIFICA:
Que por Escritura Publica ©No. 003583 de Notaria 18 de Santa Fe de
Bogotd, D.C. Del 07 de septiembre de 1999, inscrita el 14 de
septiembre de 1999 Dbajo el No. 00696123 del libro IX, la sociedad
campbié el nombre de: CIGNA SEGUROS DE COLOMBIA S.A., por el de: ACE
SEGUROS S.A.

CERTIFICA:
Que por Escritura Publica ©No. 1482 de la Notaria 28 de Bogotd D.C.
Del 21 de octubre de 2016, inscrita el 1 de noviembre de 2016 bajo el
numero 02154169 del libro IX, la sociedad de la referencia cambio su
nombre de: ACE SEGUROS S.A., por el de: CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.

Que por E.P. No. 1071 de la Notaria 10 de Bogotd del 4 de abril de
1988, inscrita el 15 de abril de 1988 bajo el No. 233521 del libro
IX, la sociedad se fusiono, absorbiendo a la compafiia la CONTINENTAL
COMPANIA DE SEGUROS GENERALES S.A.
CERTIFICA:

Que por Escritura Publica No. 1498 de la Notaria 28 de Bogotéd D.C.,
del 25 de octubre de 2016, inscrita el 1 de noviembre de 2016 bajo el
numero 02154138 del libro IX, 1la sociedad de 1la referencia
(absorbente) absorbe mediante fusidén a la sociedad CHUBB DE COLOMBIA
COMPANIA DE SEGUROS S.A. La cual se disuelve sin 1liquidarse,
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transfiriendo en bloque la totalidad de sus activos y pasivos.

ORDENES DE AUTORIDAD COMPETENTE

Que mediante Oficio No. 2436 del 20 de agosto de 2019, inscrito el 30
de Agosto de 2019 bajo el No. 00179553 del libro VIII, el Juzgado
Cuarto Civil del Circuito de Bucaramanga, comunicdé que en el Proceso
Verbal (Responsabilidad Civil Extracontractual) No.
680013103004201900196-00 de Aminta Gaona de Prada, Eliecer Gaona
Martinez y Eduardo Gaona Martinez, contra: AUTOPISTAS DE SANTANDER
S.A. y CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A. se decretd la inscripcién de la
demanda en la sociedad de la referencia.

Mediante Oficio ©No. 0499 del 06 de marzo de 2020, el Juzgado 4 Civil
del Circuito de Monteria (Cordoba), ordendé la inscripcidén de la
demanda en la sociedad de la referencia dentro del proceso demanda
verbal de responsabilidad civil extracontractual No.
23-001-31-03-004-2020-00035-00 de: David Jose Morinson Negrete CC.
1.067.881.227, Contra: Jaime Andres Uribe Ballena CC. 1.065.889.878,
BANCO BBVA COLOMBIA SA, el <cual fue 1inscrita en esta Céamara de
Comercio el 5 de Agosto de 2020 bajo el No. 00184902 del libro VIII.

TERMINO DE DURACION

La persona juridica no se encuentra disuelta y su duracién es hasta el
8 de octubre de 2069.

OBJETO SOCIAL

La sociedad tendrd por objeto principal la realizacidén de operaciones
de seguro, bajo las modalidades y ramos facultados expresamente por
la superintendencia bancaria vy aquellas previstas en la ley con
cardcter especial. Asi mismo, podrd efectuar operaciones de reaseguro
en los términos que establezcan las disposiciones legales sobre el
particular, o las de cualguier otro pais donde establezca sucursales

o agencias. En desarrollo de su objeto principal, la sociedad podréa
ejecutar toda <clase de negocios afines al de seguro que la ley
colombiana autorice a las compafiias de seguros generales o
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comerciales, sea que estos negocios se desarrollen en el pais o en el
exterior y hacer las inversiones en bienes raices o muebles
legalmente permitidas, pudiendo participar en otras sociedades de
cualquier tipo y cualquiera que sea su objeto, ya sean constituidas o
en el acto de su constitucidén. Ademds, la sociedad podréd dar y
recibir créditos, recibiendo u otorgando garantias reales vy
personajes, adquirir vy enajenar a cualquier titulo toda clase de
bienes muebles e inmuebles, gravarlos a cualquier titulo y cambiarles
su forma, celebrar el contrato comercial de cambio en todas sus
manifestaciones Y, en consecuencia, aceptar, girar, descontar,
adgquirir, endosar, garantizar, protestar, dar en garantia toda clase
de titulos valores, asi como para realizar operaciones de libranza, y
en general, ejecutar o celebrar toda clase de actos licitos que
tiendan directamente a la realizacidén de su objeto social principal y
las que tengan como finalidad ejercer los derechos o cumplir las
obligaciones legal o convencionalmente derivadas de la existencia y
actividad de la sociedad.

CAPITAL

* CAPITAL AUTORIZADO *

Valor : $0,00
No. de acciones : 0,00
Valor nominal : $0,00

* CAPITAL SUSCRITO *

Valor : $0,00
No. de acciones : 0,00
Valor nominal : $0,00

* CAPITAL PAGADO *

Valor : $0,00
No. de acciones : 0,00
Valor nominal : $0,00

***Aclaracidén Capital***
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** Capital Autorizado **

Valor : $66,006,502,303.00
No. de Acciones :1,449,809,040.00
Valor Nominal : $45.5277215701456
** Capital Suscrito **
Valor : $66,006,502,303.00
No. de Acciones :1,449,809,040.00
Valor Nominal : $45.5277215701456
** Capital Pagado **
Valor : $66,006,502,303.00
No. de Acciones :1,449,809,040.00
Valor Nominal : $45.5277215701456
NOMBRAMIENTOS

ORGANO DE ADMINISTRACION
JUNTA DIRECTIVA
Mediante Acta No. 90 del 26 de noviembre de 2019, de Asamblea de

Accionistas, inscrita en esta Camara de Comercio el 12 de febrero de
2020 con el No. 02552149 del Libro IX, se designd a:

PRINCIPALES

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Primer Renglon Obregon Trillos C.C. No. 000000079151183
Manuel Francisco

Segundo Renglon Afanador Garzon C.C. No. 000000019490945
Oscar Luis

Tercer Renglon Montenegro Ramirez C.C. No. 000000079485188
Alvaro Joaquin

Cuarto Renglon Sevilla Mufioz P.P. No. 000001707261366
Fabricio

Quinto Renglon Sarniguet Kuzmanic P.P. No. 000000P08841264
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Vivianne

SUPLENTES

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Primer Renglon Orozco Vasconsellos C.C. No. 000000049786217
Ivonne

Segundo Renglon Garcia Moncada C.C. No. 000000039782465
Gloria Stella

Tercer Renglon Salcedo Roberto P.P. No. 000000488390096

Cuarto Renglon Pazmino Cabrera P.P. No. 000000908889264
Xavier Antonio

Quinto Renglon Chaves Lopez Jaime C.C. No. 000000079693817

REVISORES FISCALES

Mediante Acta No. 88 del 27 de marzo de 2018, de Asamblea de
Accionistas, inscrita en esta Camara de Comercio el 31 de mayo de 2018
con el No. 02345290 del Libro IX, se designdé a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Revisor Fiscal PWC CONTADORES Y N.I.T. No. 000009009430484
Persona AUDITORES LTDA

Juridica

Mediante Documento Privado No. 220844 del 12 de octubre de 2018, de
Revisor Fiscal, inscrita en esta Cédmara de Comercio el 10 de diciembre
de 2018 con el No. 02402761 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Revisor Fiscal Ruiz Gerena Claudia C.C. No. 000000052822818
Principal Yamile T.P. No. 129913-T

Mediante Documento Privado No. sin num del 12 de octubre de 2018, de
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Revisor Fiscal, inscrita en esta Cédmara de Comercio el 10 de diciembre
de 2018 con el No. 02403079 del Libro IX, se designd a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Revisor Fiscal Nova Martinez Andres C.C. No. 000000080074331
Suplente Leonardo T.P. No. 133670-T

PODERES

Que por Escritura Publica No. 1442 de la Notaria 28 de Bogota D.C.,
del 3 de noviembre de 2015, inscrita el 2 de diciembre de 2015 bajo
el No. 00032689 del 1libro V, comparecidé Oscar Javier Ruiz Mateus
identificado con cédula de ciudadania No. 79.341.937 de Bogota D.C.,
en su calidad de representante legal de la sociedad de la referencia,
por medio de la presente escritura publica, confiere poder general
amplio vy suficiente al doctor Jaime Rodrigo Camacho Melo, Vardn
colombiano, mayor de edad, domiciliado y residente en Bogotd D.C.,
identificado con cédula ciudadania No. 79.650.508 expedida en Bogotéa
y con la tarjeta profesional de abogado numero 75.792 expedida por el

Conse’jo Superior de la Judicatura para gue represente legal,
juridicamente vy Jjudicialmente a ACE SEGUROS S.A., en todos los
asuntos de caréacter administrativo, Jjudicial, extrajudicial vy

arbitral, que conciernan a ACE SEGUROS S.A., y para que lleve a cabo
los siguientes actos, en cualgquier orden y sin consideracidén a su
cuantia y <calidad. 1, representacidén: para gque represente a ACE
SEGUROS S.A., ante cualquier persona natural o juridica, de derecho
puiblico o privado, de carédcter nacional o internacional vy ante
cualquiera Jjuzgado, despacho Jjudicial, cuerpo colegiado o tribunal,
asamblea, Jjunta, reunidén, sociedad, consorcio, corporacidn, entidad,
patrimonio autédnomo, establecimiento, oficina, direccidén, seccidn,
que pertenezcan o0 no, o que estén vinculados o adscritos al estado o
a la nacidén, a los departamentos, distritos, municipios, ministerios,
departamentos administrativos, empresas industriales vy comerciales
del estado, establecimientos publicos, sociedad de economia mixta,
Notarias y en general a toda la rama ejecutiva o administrativa,
judicial o jurisdiccional y legislativa del poder publico del estado,
en cualgquier acto, peticidén, actuaciédn, diligencia, tramite o proceso
en cualgquier calidad. El apoderado podrd en representacién de ACE
SEGUROS S.A., absolver interrogatorios de parte, declarar y confesar.
2. Tribunal de arbitramento: Para que someta a la decisidn de
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drbitros conforme a la ley y normas relacionadas, las controversias
susceptibles de transaccién relativas a los derechos y obligaciones
de ACE SEGUROS S.A. y para que represente a la mencionada aseguradora
donde sea necesario en el trédmite de procesos arbitrales. 3.
Apoderado Jjudicial: Para dque represente a ACE SEGUROS S.A. ante
cualquier autoridad Jjurisdiccional o Jjudicial en toda clase de
procesos, Jjuicios, tramites, diligencias, como demandante, demandado,
llamado en garantia u otra calidad, sean civiles, comerciales,
laborales, contenciosas administrativas, arbitrales y demés
jurisdicciones que existan actualmente o puedan existir, teniendo las
facultades que 1le confiere la ley y este mandato en general, mas las
de notificarse personalmente de toda providencia, contestar demandas
y llamamientos en garantia, presentar e interponer recursos, promover
incidentes, recibir, transigir, novar, conciliar, desistir vy
renunciar, sustituir total o parcialmente y reasumir, y las demds que
sean necesarias para Jue nunca quede sin representacidén ACE SEGUROS
S.A., Jjudicial o extrajudicialmente ante autoridades Jjudiciales,
arbitrales o administrativas. 4. Conciliar vy transigir: Para que
concilie total o (sic) ©procesal, Jjudicial o extrajudicialmente,
cualquier tipo de (sic) negocios, ante Jjuez, magistrado, arbitro,
notario o conciliador (sic) general que esté adscrito o haga parte o
no de cualquier (sic) entidad, fundacidén, asociacidn, consultorio
juridico, centro (sic) conciliacién, centro de arbitraje, etc.; para
que transija, (sic) arregle negocios, pleitos, procesos o tréamites y
diferencias (sic) ocurran respecto de los actos y contratos, derechos
y obligaciones de ACE SEGUROS S.A. El apoderado en el evento de
conciliacidén podrd presentar al conciliador, o a quien haga sus
veces, todas las ©pruebas, documentos y excusas necesarios o a que
haya lugar para que se pueda celebrar la respectiva audiencia. 5.
Sustitucién vy revocacidédn: Para que sustituya vy reasuma total o
parcialmente el presente poder y revoque sustituciones. 6. General:
En general para que asuma la personeria de ACE SEGUROS S.A., cuando
lo estime conveniente <y necesario, de tal modo que en ningln caso
quede sin representacién en sus negocios. Segundo: revocabilidad: ACE
SEGUROS S.A., se reserva expresamente la facultad de revocar total o
parcialmente el presente mandato, en cualquier momento y por
cualquier razédn. Para ello Dbastard que ACE SEGUROS S.A. Eleve a
escritura publica la revocacidédn y solicitud al sefior notario para que
este ordene, a gquien corresponda, hacer la respectiva nota de
revocacién o cancelacién sobre el texto de la presente escritura
pliblica que contiene al presente poder general. Tercero: Vigencia: El
presente poder tendrd vigencia indefinida a partir de la fecha de
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otorgamiento de la presente escritura publica.
CERTIFICA:
Que por Escritura Publica No. 1599 de la Notaria 28 de Bogotéd D.C.,
del 24 de noviembre de 2016, inscrita el 6 de diciembre de 2016 bajo
los No. 00036435 vy 00036439 del 1libro V, comparecidé Jaime Chaves
Lopez, identificado <con la cédula de ciudadania ©No. 79.693.817
expedida en Bogotd D.C., en su calidad de representante legal de la
sociedad de 1la referencia, por medio de la presente escritura
publica, confiere ©poder general, amplio vy suficiente, a favor de
Carlos Humberto Carvajal Pabon, identificado con cédula de ciudadania
No. 19.354.035 vy tarjeta profesional numero 33041 del Consejo
Superior de la Judicatura y a Gustavo Alberto Herrera Avila,
identificado con cédula de ciudadania numero 19.395.114 y con tarjeta
profesional numero 39116 del Consejo Superior de la Judicatura (los
_apoderados ), para dque en nombre y representacidén de la sociedad,
realice los siguientes actos: Comparecer en juicio y representar a la
sociedad en toda <clase de asuntos Jjudiciales, extrajudiciales y
administrativos, teniendo todas aquellas funciones y facultades para
ejercer dicha representacién. Los apoderados en desarrollo de la
representacién legal de la sociedad para asuntos de indole judicial o
administrativa, tendrdn la facultad de imponerse de toda clase de
notificaciones 1legales, confesar, interponer vy sustentar recursos,
contestar demandas, demandar vy contra demandar, pedir vy allegar
pruebas, intervenir en todas las etapas, instancias e incidentes de
los procesos o actuaciones Jjudiciales o administrativas, rendir
informes, absolver interrogatorios en diligencia de confesidn
judicial vy extrajudicial, desistir, <conciliar, transigir, recibir,
conferir poderes vy revocarlos y en general para dJue asuma la
personeria y representacién de la sociedad CHUBB SEGUROS COLOMBIA
S.A. En todos aquellos asuntos Jjudiciales o administrativos que
estime necesario vy conveniente a los intereses de esta sociedad, de
manera tan amplia que estd ningtn caso quede sin representacidén en
dicha clase de asuntos.
CERTIFICA:

Que por Escritura Publica No. 1060 de la Notaria 28 de Bogota, del 02
de octubre de 2018, inscrito el 12 de octubre de 2018 bajo el numero
00040208 del 1libro V, Manuel Francisco Obregdén Trillos identificado
con cédula de ciudadania No. 79.151.183 de Bogotd en su calidad de
representante legal de la sociedad de la referencia, por medio del
presente instrumento confiere poder especial, amplio y suficiente a
favor de O0Olivia Stella Viveros Arcila identificada con cédula de
ciudadania No. 29.434.2060 vy/o Maria Del Mar Garcia de Brigard,
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identificada con cédula de ciudadania No. 52.882.565 vy/o Gloria
Stella Garcila Moncada, 1dentificada con cédula de ciudadania No.
39.782.465 vy/o 1Ivonne Orozco Vasconsellos identificada con cédula de
ciudadania No. 49.786.217 vy/o Carolina Isabel Rodriguez Acevedo,

identificada con cédula de ciudadania No. 52.417.444 vy/o Daniel
Guillermo Garcia Escobar identificado con cédula de ciudadania No.
16.741.658 (los apoderados) para que actuen individual o)

conjuntamente en nombre y representacién de la sociedad para I)
Firmar pdélizas de seguros en nombre de la sociedad. II) Firmar
certificaciones derivadas de las pdlizas de seguros para los ramos
autorizados. Los apoderados estaradn facultados para negociar,
suscribir, actualizar certificaciones derivadas de las mismas. III)
Los apoderados tienen la capacidad para sustituir y reasumir este
poder.

Que por Escritura Publica No. 1585 de la Notaria 28 de Bogotad D.C.,
del 22 de noviembre de 2016, inscrita el 29 de noviembre de 2016 bajo
los No. 00036239, 00036240, 00036241, 00036242, 00036243 y 00036244
del 1libro V, comparecidé Maria Del Mar Garcia de Brigard identificada
con cédula de ciudadania No. 52.882.565 de Bogotd D.C., en su calidad
de representante legal, por medio de la presente escritura publica,
confiere ©poder especial amplio vy suficiente a Oscar Luis Afanador
Garzon identificado con cédula de ciudadania No. 19.490.945; y/o a
Maria Patricia Aragon Velez, identificada con cédula de ciudadania
No. 43.510.821; (los apoderados), para gque actien individual o
conjuntamente en nombre y representacién de la sociedad para: I)
Firmar pdblizas de seguros en nombre de la sociedad. II) Firmar
certificaciones derivadas de las pdlizas de seguros para los ramos
autorizados. Los apoderados estaradn facultados para negociar,
suscribir, actualizar y cancelar las pdlizas de seguros, junto con el
otorgamiento de las certificaciones derivadas de las mismas. II) Los
apoderados tienen la capacidad para sustituir y reasumir este poder.
CERTIFICA:

Que por Escritura Publica Numero 151 de la Notaria 28 de Bogotad D.C,
del 19 de febrero de 2019, inscrita el 4 de marzo de 2019 bajo el
numero 00041007 del 1libro V, comparecié Manuel Francisco Obregon
Trillos identificado con cédula de ciudadania numero. 79.151.183 en
su calidad de representante legal de la sociedad de la referencia,
por medio de la presente escritura puUblica, confiere poder especial
amplio vy suficiente a favor de Lorena Gutierrez Flores, identificada
con pasaporte numero g23204652 (la "apoderada"), para que actuen
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individual o conjuntamente en nombre y representacidén de la sociedad

para: I) Firmar podlizas de seguros en nombre de la sociedad. II)
Firmar certificaciones derivadas de las pdlizas de seguros para los
ramos autorizados. La apoderada estard facultada para negociar,

suscribir, actualizar y cancelar las pdbdlizas de seguros, Jjunto con el
otorgamiento de las certificaciones derivadas de las mismas. III) La
apoderada tiene la capacidad para sustituir y reasumir este poder.

REFORMAS DE ESTATUTOS

REFORMAS:

ESCRITURAS NO. FECHA NOTARIA INSCRIPCION
2.844 26-V- 1.992 18 STAFE BTA 27-V- 1.992 NO.366.564
2.142 16- v-1.995 18 STAFE BTA 24- V-1.995 N0O.493.932
2.847 19-VI-1.996 18 STAFE BTA. 24-VI-1.996 NO.542.979

Los estatutos de la sociedad han sido reformados asi:

DOCUMENTO INSCRIPCION

E. P. ©No. 0001797 del 19 de mayo 00682571 del 1 de Jjunio de
de 1999 de la Notaria 18 de Bogoté 1999 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0003583 del 7 de 00696123 del 14 de septiembre
septiembre de 1999 de la Notaria de 1999 del Libro IX

18 de Bogot& D.C.

E. P. ©No. 0008226 del 27 de junio 00735121 del 29 de Jjunio de
de 2000 de la Notaria 18 de Bogoté 2000 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0005349 del 6 de octubre 00749625 del 20 de octubre de
de 2000 de la Notaria 18 de Bogoté 2000 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0001104 del 21 de agosto 00791851 del 30 de agosto de
de 2001 de la Notaria 16 de Bogoté 2001 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0003874 del 3 de mayo de 00827149 del 16 de mayo de
2002 de la Notaria 29 de Bogoté 2002 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0010754 del 9 de octubre 00850293 del 25 de octubre de
de 2002 de la Notaria 29 de Bogoté 2002 del Libro IX

D.C.
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E. P. No. 0001182 del 3 de mayo de 01054022 del 9 de mayo de 2006

2006 de la Notaria 11 de Bogoté del Libro IX

D.C.

E. P. No. 1010 del 22 de abril de 01293353 del 29 de abril

2009 de 1la Notaria 28 de Bogoté 2009 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 122 del 22 de enero de 01356112 del 25 de enero

2010 de 1la Notaria 16 de Bogoté 2010 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 660 del 12 de marzo de 01368649 del 15 de marzo

2010 de 1la Notaria 16 de Bogoté 2010 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0642 del 15 de abril de 01828907 del 24 de abril

2014 de la Notaria 28 de Bogoté 2014 del Libro IX

D.C.

E. P. ©No. 1034 del 18 de junio de 01849532 del 7 de julio

2014 de la Notaria 28 de Bogoté 2014 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 001634 del 22 de 02052237 del 13 de enero

diciembre de 2015 de la Notaria 28 2016 del Libro IX

de Bogotd D.C.

E. P. No. 1482 del 21 de octubre 02154169 del 1 de noviembre

de 2016 de la Notaria 28 de Bogoté 2016 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 1498 del 25 de octubre 02154138 del 1 de noviembre de

de 2016 de la Notaria 28 de Bogoté 2016 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 2024 del 20 de diciembre 02537294 del 27 de diciembre

de 2019 de la Notaria 28 de Bogoté de 2019 del Libro IX

D.C.

Estatutos

ESCRITURAS NO. FECHA NOTARIA INSCRIPCION
5100 8- X-1.969 3 Bogoté 10-IX-1.969 No. 26745
1497 16-VIII-1974 11 Bogoté 16-IX-1.974 No. 20935
3933 19-XI -1.976 10 Bogotéa 7-XII-1.976 No. 41326

964 9-III-1.982 7 Bogotéa 4-VI -1.982 No.1l16768
4131 1-XII-1.987 10 Bogotéa 28-XII-1.987 No.225595
809 11-TT1-1.988 10 Bogota 14-TT1-1.988 No.231117

1067 8-VII-1.988 28 Bogotéa 15-VII-1.988 No.240759
2007 7-XII-1.988 28 Bogotéa 13-XII-1.988 No.252457
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5128 10- XI-1.989 18 Bogotéa 21- XI-1.989 No.280317
1740 20-IV- 1.990 18 Bogotéa 8-IV- 1.990 No0.293613
2010 7- V- 1.990 18 Bogotéa 8-IV- 1.990 No0.293613
3779 19- vI-1.991 18 Bogota 27-VI -1.991 No.330796
2844 26- V -1.992 18 STAFE BTA 27-V -1.992 No.366564

SITUACION DE CONTROL Y/O GRUPO EMPRESARIAL

Que por Documento Privado de Representante Legal del 2 de diciembre de
2008, inscrito el 3 de febrero de 2009 bajo el numero 01272228 del
libro IX, comunicd la sociedad matriz:

- CHUBB LIMITED

Domicilio: (Fuera Del Pais)

Presupuesto: Numeral 1 Articulo 261 del Cdébdigo de Comercio

Que se ha configurado una situacidén de control con la sociedad de la
referencia.

Que por Documento Privado No. sin num de Representante Legal del 11 de
febrero de 2016, inscrito el 4 de abril de 2016 bajo el nUmero
02089552 del libro IX, comunicd la sociedad matriz:

- CHUBB LIMITED

Domicilio: (Fuera Del Pais)

Presupuesto: Numeral 1 Articulo 261 del Cdébdigo de Comercio

Que se ha configurado una situacidén de grupo empresarial con la
sociedad de la referencia.

Fecha de configuracién de la situacién de grupo empresarial
2016-01-14

***Aclaracidn de Situacidn de Control***
Se aclara la situacidén de control inscrita el 3 de febrero de 2009
bajo el numero 01272228 del 1libro 1IX, informando que la sociedad

matriz CHUBB LIMITED (matriz) ejerce situacidén de control
indirectamente a través de ACE INA INTERNATIONAL HOLDINGS LTD y otras
filiales y/o0 empresas del grupo ACE sobre la sociedad de 1la

referencia (subordinada).

***Aclaracidén Grupo Empresarial***
Se aclara que por Documento Privado Sin num. de representante legal
del 11 de febrero de 2016, inscrito el 4 de abril de 2016, bajo el
numero 02089552 del 1libro 1IX, en el sentido de indicar que se
configura grupo empresarial entre la sociedad matriz CHUBB LIMITED y
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las subordinadas: CHUBB DE COLOMBIA COMPANIA DE SEGUROS S A y ACE
SEGUROS SA.
***Aclaracién De Situacidn de Control Y Grupo Empresarial***

Que por Documento Privado Sin nUm. de representante legal del 7 de
diciembre de 2016, inscrito el 12 de diciembre de 2016, bajo el
numero 02164764 del 1libro IX, se modifica la situacidén de control
inscrita bajo el registro 01272228 y grupo empresarial inscrito bajo
el registro 02089552 del 1libro IX, en el sentido de indicar que la
sociedad matriz CHUBB LIMITED ejerce situacidén de control y grupo
empresarial de manera indirecta sobre la sociedad de la referencia a
través de las sociedades: CHUBB GROUP HOLDINGS INC., CHUBB INA
HOLDINGS 1INC., FEDERAL INSURANCE COMPANY, GREAT NORTHERN INSURANCE
COMPANY, VIGILANT INSURANCE COMPANY, PACIFIC INDEMNITY COMPANY, INA
CORPORATION, CHUBB INA INTERNATIONAL HOLDINGS LTD., AFIA FINANCE
CORPORATION, INA FINANCIAL CORPORATION, BRANDYWINE HOLDINGS
CORPORATION, INA HOLDINGS CORPORATION, INSURANCE COMPANY OF NORTH
AMERICA, CENTURY INDEMNITY COMPANY, CENTURY INTERNATIONAL REINSURANCE
COMPANY LTD.

CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CIIU

Actividad principal Cdédigo CIIU: 6511

ESTABLECIMIENTO (S) DE COMERCIO

A nombre de la persona Jjuridica figura(n) matriculado(s)en esta
Camara de Comercio de Bogotd el (los) siguiente(s) establecimiento(s)
de comercio/sucursal (es) o agencia(s):

Nombre: CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A..
Matricula No.: 03212432

Fecha de matricula: 31 de enero de 2020

Ultimo afio renovado: 2020

Categoria: Agencia

Direcciédn: Cl 72 No. 10 51

Municipio: Bogotéa D.C.

ST DESEA OBTENER INFORMACION DETALLADA DE LOS ANTERIORES
ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO O DE AQUELLOS MATRICULADOS EN UNA
JURISDICCION DIFERENTE A LA DEL PROPIETARIO, DEBERA SOLICITAR EL
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CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DEL RESPECTIVO ESTABLECIMIENTO DE
COMERCIO.

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION

De conformidad con lo establecido en el Cbébdigo de Procedimiento
Administrativo y de 1lo Contencioso Administrativo y la Ley 962 de
2005, los actos administrativos de registro, quedan en firme dentro
de los diez (10) dias hébiles siguientes a la fecha de inscripcidn,
siempre que no sean objeto de recursos. Para estos efectos, se
informa que para la Camara de Comercio de Bogotd, los sédbados NO son
dias hébiles.

Una vez interpuestos los recursos, los actos administrativos
recurridos quedan en efecto suspensivo, hasta tanto los mismos sean
resueltos, conforme lo prevé el articulo 79 del Cdédigo de

Procedimiento Administrativo y de los Contencioso Administrativo.

INFORMACION COMPLEMENTARIA

Los siguientes datos sobre RIT y Planeacidén Distrital son
informativos:

Contribuyente inscrito en el registro RIT de la Direccidn Distrital

de Impuestos, fecha de inscripcién : 28 de marzo de 2017.
Fecha de envio de informacidén a Planeacidén Distrital : 5 de agosto de
2020.

Sefior empresario, si su empresa tiene activos inferiores a 30.000
SMLMV y una planta de personal de menos de 200 trabajadores, usted
tiene derecho a recibir un descuento en el pago de los parafiscales
de 75% en el primer afio de constitucidén de su empresa, de 50% en el
segundo afio vy de 25% en el tercer afio. Ley 590 de 2000 y Decreto 525
de 20009. Recuerde ingresar a www.supersociedades.gov.co para
verificar si su empresa estd obligada a remitir estados financieros.
Evite sanciones.

TAMANO EMPRESA
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www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicidén. La verificacién se puede realizar de manera

ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicidn.

De conformidad con lo previsto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del
Decreto 1074 de 2015 y la Resolucidén 2225 de 2019 del DANE el tamafio
de la empresa es Grande

Lo anterior de acuerdo a la informacidén reportada por el matriculado
o inscrito en el formulario RUES:

Ingresos por actividad ordinaria $ 1,573,716,220,068

Actividad econémica por la gque percibidé mayores ingresos en el
periodo - CIIU : 6511

El presente certificado no constituye permiso de funcionamiento en
ningdn caso.

R AR b b b b b b I 2 b b b b b S S 2 b b b b SR A b b b b b dh A 2 b b b b b dh 2 b b b b b b A 4 b b b b b b db g b b b b b b A g b b 4

Este certificado refleja 1la situacién Jjuridica registral de 1la
sociedad, a la fecha y hora de su expedicién.

R I AR b b b b b b I 2 b b b b b S S 2 b b b b SR A b b b b b S A 2 b b b b b I 2 b b b b b b A 4 g b b b b b db g b b b b b b g g b b 4

Este certificado fue generado electrdnicamente con firma digital y
cuenta con plena validez juridica conforme a la Ley 527 de 1999.

R I IR g b b b b b dh g b b b b b S S 2 b b b b SR A 2 b b b b b IR A 2 b b b b b dh b b b b b b b A 4 g b b b b b I g b b b b b b g g b b 4

Firma mecdnica de conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la
autorizacidn impartida por la Superintendencia de Industria vy
Comercio, mediante el oficio del 18 de noviembre de 1996.

L)l
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	COMPANIA: 03
	TIPOREF: P
	REFERENCIA: 02112876400000 
	MODELO: 50  
	DESCMODELO: Póliza                                       
	USUARIOENVIO: DLGAFP  
	NIVELDOC: 0        
	PRIVADO4: 0
	TIPODOCNOTA4: 0
	PANELDEST: 0   
	ACCESOTC: 0
	COMPANIA: 03
	TIPOREF: P
	REFERENCIA: 021416821000000
	MODELO: 0050
	DESCMODELO: Póliza                                       
	USUARIOENVIO: DLGAFP  
	NIVELDOC: 0        
	PRIVADO4: N
	TIPODOCNOTA4: N
	PANELDEST:     
	ACCESOTC:  
	COMPANIA: 03
	TIPOREF: P
	REFERENCIA: 02161089300000                                    
	MODELO: 0050
	DESCMODELO: Póliza                                       
	USUARIOENVIO: DLGAFP  
	NIVELDOC: 0        
	PRIVADO4: N
	TIPODOCNOTA4: N
	PANELDEST:     
	ACCESOTC:  
	TIPODO:  
	COMPANIA: 03
	TIPOREF: P
	REFERENCIA: 02180576200000                                    
	MODELO: 0050
	DESCMODELO: Poliza-021805762/00000                       
	USUARIOENVIO: DLGAFP  
	NIVELDOC: 0        
	PRIVADO4: N
	TIPODOCNOTA4: N
	PANELDEST: 01
	ACCESOTC:  
	TIPODO:  
	02180576200000: 10022.2 Poliza-021805762/00000
	COMPANIA: 03
	TIPOREF: P
	REFERENCIA: 02196894300000                                    
	MODELO: 0050
	DESCMODELO: Poliza-021968943/00000                       
	USUARIOENVIO: DLGAFP  
	NIVELDOC: 0        
	PRIVADO4: N
	TIPODOCNOTA4: N
	PANELDEST: 01
	ACCESOTC:  
	TIPODO:  
	02196894300000: 10022.2 Poliza-021968943/00000
	COMPANIA: 03
	TIPOREF: P
	REFERENCIA: 02214455300000                                    
	MODELO: 0050
	DESCMODELO: Poliza-022144553/00000                       
	USUARIOENVIO: DLGAFP  
	NIVELDOC: 0        
	PRIVADO4: N
	TIPODOCNOTA4: N
	PANELDEST: 01
	ACCESOTC:  
	TIPODO:  
	02214455300000: 10022.2 Poliza-022144553/00000
	COMPANIA: 03
	TIPOREF: P
	REFERENCIA: 02232084000000                                    
	MODELO: 0050
	DESCMODELO: Poliza-022320840/00000                       
	USUARIOENVIO: DLGAFP  
	NIVELDOC: 1151
	PRIVADO4: N
	TIPODOCNOTA4: N
	PANELDEST: 01
	ACCESOTC:  
	TIPODO:  
	02232084000000: 10022.2 Poliza-022320840/00000

