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Legislacién aplicable

* Laley de Contrato de Seguro 50/80, de 8 de Octubre.

* Ley 30/1995, de Noviembre, de Ordenacién y Supervisidn de los Seguros
Privados.

e Ley 21/1990, de 19 de diciembre en lo relativo a la regulacién del estatuto
legal del Consorcio de Compensacién de Seguros.

* Cualquier otra norma que durante la vigencia de la péliza pueda ser aplicable.

Quejas y reclamaciones

Las quejas y reclamaciones conforme se regulan en Orden Ministerial ECO
734/2004 podrdn dirigirse al Servicio de Atencién al Cliente de la Compania o al
Defensor del Cliente cuyo Reglamento se encuentra disponible en nuestras
oficinas y pdgina web.

Cldusula de rescisién de contratacién a distancia

Siempre que para la contratacién del seguro se utilicen medios de contratacién a
distancia y el Tomador sea una persona fisica en su actividad no comercial o
profesional, y cuando no se trate de un seguro obligatorio, conforme establece el
art. 6 bis de la Ley 50/1980 de Contrato de Seguro, el Tomador podrd resolver el
contrato en un plazo de 14 dfas desde la celebracién del mismo siempre que no
haya acaecido el evento dafioso objeto de cobertura, mediante comunicacién diri-
gida al asegurador, de conformidad con lo previsto en el art. 60 de la Ley 30/95
de Ordenacién y Supervisién de los Seguros Privados.

Proteccién de datos personales. Los datos de cardcter personal, de cumplimen-
tacién voluntaria aunque necesaria para la oferta y perfeccién del contrato de
seguro, se incluirdn en ficheros cuya finalidad es el ofrecimiento por parte de las
entidades Zurich Espafna, Zurich Vida y Aide Asistencia, u otras sociedades
vinculadas legalmente a las anteriores, y a través de sus intermediarios autorizados
de aquellos productos o servicios que de acuerdo con los datos que nos facilita
puedan ajustarse mejor a sus necesidades. El interesado podrd ejercitar sus
derechos de acceso, rectificacién, cancelacién y oposicién, mediante
comunicacion escrita dirigida a la entidad Zurich Espafia, Zurich Vida y Aide
Asistencia, responsables de los ficheros y su tratamiento, con domicilio a estos
efectos en Via Augusta 200, 08021-Barcelona.

Los datos de cardcter personal dnicamente serdn comunicados a otras entidades
cuando sea necesario para el correcto desarrollo del contrato de seguro, para estu-
dios estadisticos, de calidad o andlisis técnicos o para la gestién del coaseguro y
reaseguro asi como para la prevencién del fraude. La autorizacién del cliente/
usuario a la cesién o tratamiento de sus datos tendrd siempre cardcter revocable.
Para todo lo cual el solicitante manifiesta expresamente su consentimiento.
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Tiene Ud. en sus manos la péliza de Zurich-Accidentes que ha suscrito con
nuestra Companfa.

:Qué garantias le ofrece el seguro?

Dispone Ud. De un extracto-resumen en la pdgina 3.

Consulte el contenido de las garantias redactadas en los articulos 2, 3, 4 y 5.
:Cémo actuar en caso de siniestro?

Su pdliza de Seguro tiene como finalidad ayudarle e indemnizarle econémicamente

en caso de siniestro.

Ocurrido un siniestro garantizado por esta péliza, le sugerimos siga estos
consejos:

* Emplee todos los medios a su alcance para aminorar sus consecuencias.

* Lea detenidamente el apartado «Objeto y alcance del Seguro» de su pdliza y
compruebe que efectivamente el siniestro ocurrido estd cubierto.

* Contacte con la Compafifa o su Mediador y explique detalladamente el origen
y las consecuencias del siniestro.

* Efectte el parte de comunicacién de siniestro a la Compaiifa en el plazo mds
breve posible, indicando con el mayor detalle los dafios sufridos.

* Declare ante la Autoridad judicial o efectde denuncia ante la Policia, segin la
clase de siniestro, indicando fecha y hora de ocurrencia, causas, circunstancias,
objetos siniestrados y cuantia aproximada de los dafios.



resumen de garantias y limites
méximos de indemnizacién
sobre el capital asegurado

(Este extracto de garantias no pretende tener cardcter exhaustivo y se expone
a titulo informativo. Para una correcta descripcién de las coberturas deben
consultarse el contenido de estas Condiciones generales de garantias.)

Muerte por Accidente

* Anticipo de la cantidad necesaria para atender los gastos de sepelio 2.000,00
Euros.

Muerte por Accidente de Circulacién

* Capital suplementario en caso de fallecimiento del asegurado por accidente de
circulacién.

Muerte por Infarto de Miocardio

Invalidez Permanente

* Segtn la opcidn elegida de indemnizacién
Invalidez Permanente por Accidente de Circulacién

* Capital suplementario en caso de invalidez permanente del asegurado por
accidente de circulacién.

Incapacidad Temporal por Accidente
* Indemnizacién diaria por baja en caso de accidente, segtin opcién elegida.
Incapacidad Temporal por Enfermedad

* Indemnizacién diaria por baja en caso de enfermedad, segtin opcidn elegida.



Gastos Asistencia Sanitaria por Accidente

* Libre eleccién de médico y centro hospitalario.

* Gastos de hospitalizacién y estancia en centro.

¢ Traslado urgente del lesionado al centro hospitalario mds préximo.

* Desplazamientos durante procesos de curacién, cuando deban ser asistidos en
otras poblaciones.

* Cobertura de la primera prétesis ortopédica, dental auditiva u dptica.
* Busqueda y salvamento del Asegurado.
* Adquisicién de sillas de ruedas.

* Gastos de asistencia sanitaria hospitalizacién y estancia como consecuencia de
infarto de miocardio.

* Operaciones de cirugfa estética facial reparadora
Dieta Complementaria de Hospitalizacién por Accidente
Intervencién Quirtdrgica por Enfermedad

Dieta Complementaria de Hospitalizacién por Intervencién Quirtdrgica por
Enfermedad

Cobertura Familiar
* Indemnizacién para el cényuge e hijos menores de 18 anos.
Asistencia en Viaje

Asistencia en Reclamacién de Dafios Corporales
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condiciones generales de garantias

(Mod. 2/2.01.03.35 Marzo 2003)

Articulo 1.
Definiciones

En este contrato se entiende por:

Accidente. La lesién corporal que
deriva de una causa violenta stbita,
externa y ajena a la intencionalidad del

Asegurado.

Carencia. El periodo de tiempo
durante el cual no estd en vigor la
cobertura.

Dieta complementaria hospitaliza-
cién. Es la cantidad mdxima diaria a
indemnizar en caso de hospitalizacién.

Gastos Asistencia Sanitaria por Acci-
dentes. La asistencia médica, farma-
céutica y hospitalizacién, que precise el
Asegurado accidentado, hasta su total
restablecimiento, de conformidad con
lo establecido en el contrato.

Invalidez Permanente. La pérdida
anatémica o la disminucién funcional
total o parcial de cardcter permanente
e irreversible sufrida por el Asegurado
como consecuencia directa de acci-
dente.

Invalidez Permanente Progresiva.
Modalidad de aseguramiento para
Invalidez permanente.

Incapacidad Temporal por Accidente.
La lesién corporal que imposibilite
transitoriamente de forma total o
parcial al Asegurado el desempefio de
sus ocupaciones habituales.

Incapacidad Temporal por Enfer-
medad. La enfermedad que imposibi-
lite transitoriamente de forma total al
Asegurado el desempefio de sus ocupa-
ciones habituales.

Incapacidad Temporal Auténomos.
Modalidad de aseguramiento para
incapacidad temporal por accidente.

Intervencién Quirtdrgica por Enfer-
medad. La asistencia médica, farma-
céutica y hospitalizacién, que precise el
Asegurado con motivo de intervencién
quirdrgica por enfermedad.

Muerte. El fallecimiento del Asegu-
rado como consecuencia directa de
accidente.



Articulo 2.
Objeto y alcance del seguro

La Compaiifa garantiza en caso de
accidente cubierto por el seguro, el
pago al Asegurado o, en su caso, al
Beneficiario, de las indemnizaciones
pactadas en el contrato de seguro.

Articulo 3.
Accidentes no cubiertos

3.

LOS PROVOCADOS INTENCIO-
NADAMENTE POR EL ASEGU-
RADO O POR OTRA PERSONA
CON SU CONNIVENCIA.

LOS HECHOS QUE NO TENGAN
LA CONSIDERACION DE ACCI-
DENTES SEGUN LO ESTIPULADO
EN EL ARTICULO PRIMERO DE
ESTE CONTRATO.

AQUELLOS CUYA COBERTURA
CORRESPONDE AL CONSORCIO
DE COMPENSACION DE
SEGUROS SEGUN SU NORMATIVA
PROPIA, CONFORME SE DETALLA
EN EL ARTICULO 6 DEL CONDI-
CIONADO GENERAL DEL
CONTRATO DE SEGURO.

LOS OCURRIDOS CON OCASION
DE GUERRA, INVASION, HECHOS

10.

O ACTUACIONES DE LAS FUER-
ZAS ARMADAS O CUERPOS DE
SEGURIDAD EN TIEMPOS DE PAZ.

LOS QUE SEAN CONSECUENCIA
DE MOTINES, TUMULTOS POPU-
LARES, REVOLUCIONES Y ACTOS
DE TERRORISMO.

LOS QUE SEAN CONSECUENCIA
DE FENOMENOS DE LA NATURA-
LEZA, DE CARACTER EXTRAOR-
DINARIO, SALVO QUE OCURRAN
FUERA DE ESPANA.

LOS QUE SEAN CONSECUENCIA
DE LA REACCION O RADIACION
NUCLEAR ASI COMO LA CONTA-
MINACION RADIACTIVA.

LOS OCURRIDOS PRACTICANDO
RUGBY; RAFTING; HIDROESPEED
Y SIMILARES; EN PRUEBAS DE
VELOCIDAD O RESISTENCIA CON
VEHICULOS A MOTOR, INCLUSO
ENTRENAMIENTOS; BOSLEIGH;
ESGRIMA; ASI COMO LA PRAC-
TICA DE DEPORTES REALIZADA
PROFESIONALMENTE Y EL ESQUI
DE COMPETICION.

LOS SUERIDOS EN LA PRACTICA
DE ARTES MARCIALES, LUCHA O
BOXEO.

LOS OCURRIDOS PRACTICANDO
ESQUI, A PERSONAS ASEGURADAS
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12.

13.

14.

POR POLIZAS DE DURACION
INFERIOR A UN ANO.

. LOS OCURRIDOS PRACTICANDO

DEPORTES AEREOS EN GENERAL
(PARACAIDISMO, ASCENSIONES
EN GLOBO, ALA DELTA, ULTRA
LIGEROS, PLANEADORES, Y SIMI-
LARES).

LOS PRODUCIDOS EN ACTOS
NOTORIAMENTE PELIGROSOS O
CRIMINALES COMETIDOS POR
EL ASEGURADO, SALVO QUE SE
REALICEN EN LEGITIMA
DEFENSA O SALVAMENTO.

LOS OCURRIDOS BAJO LOS
EFECTOS DE EMBRIAGUEZ
ALCOHOLICA, DE DROGAS, O
ESTUPEFACIENTES NO PRES-
CRITOS MEDICAMENTE.

LAS ENFERMEDADES DE CUAL-
QUIER NATURALEZA, AST COMO
LAS LESIONES U OTRAS CONSE-
CUENCIAS DEBIDAS A OPERA-
CIONES O TRATAMIENTOS
MEDICOS QUE NO HAYAN SIDO
MOTIVADAS POR UN ACCI-
DENTE, SALVO PARA LAS COBER-
TURAS QUE SE CONTEMPLA SU
INCLUSION EN ESTAS CONDI-
CIONES GENERALES DE GARAN-
TIAS.

16.

17.

18.

19.

20.

. LAS HERNIAS QUE NO SEAN

CONSECUENCIA DE ESFUERZO,
LUMBALGIAS O HERNIAS
DISCALES DERIVADAS DE CUAL-
QUIER ETIOLOGIA.

LAS INSOLACIONES, CONGELA-
CIONES Y OTROS EFECTOS DE LA
TEMPERATURA ATMOSFERICA,
SALVO QUE SEAN CONSE-
CUENCIA DE UN ACCIDENTE.

LOS SUFRIDOS OCUPANDO
PLAZA COMO PASAJERO EN
AERONAVES QUE NO ESTEN
AUTORIZADAS PARA EL TRANS-
PORTE PUBLICO DE PASAJEROS.

LOS OCURRIDOS USANDO
CICLOMOTORES O MOTOCI-
CLETAS, PARA PERSONAS
MENORES DE 27 ANOS, salvo
indicacién en contra en las Condi-
ciones Particulares.

LOS SOBREVENIDOS AL
CONDUCIR VEHICULOS A
MOTOR SI EL ASEGURADO
CARECE DEL CORRESPONDIENTE
PERMISO DE CONDUCCION.

LOS PRODUCIDOS EN LA
TRAVESIA DE GLACIARES Y ESCA-
LADAS, ALPINISMO Y ESPELEO-
LOGIA.



21. LOS OCURRIDOS PRACTICANDO
INMERSION CON EMPLEO DE
APARATOS DE RESPIRACION
(QUEDA CUBIERTA LA ASFIXIA
POR INMERSION SIN EMPLEO DE
APARATOS), salvo indicacién en
contra en las Condiciones Particu-
lares.

22. LOS QUE SEAN DECLARADOS
POR EL GOBIERNO DE LA
NACION COMO «CATASTROEE O
CALAMIDAD NACIONAL-».

23. EL INFARTO DE MIOCARDIO,
salvo que se incluya expresamente
en las Condiciones Particulares.

24. ACCIDENTE CARDIOVASCULAR.

25. LOS SINIESTROS DERIVADOS DE
ENFERMEDADES O ACCIDENTES
ANTERIORES AL EFECTO INICIAL
DE LA POLIZA.

ASIMISMO NO ESTAN COMPREN-
DIDOS EN EL SEGURO LOS ACCI-
DENTES EN VIAJES AEREOS
OCURRIDOS: AL PERSONAL DE
TRIPULACION DE AERONAVES,
TANTO SEAN CIVILES COMO MILI-
TARES, A PERSONAS TRANSPOR-
TADAS EN AERONAVES DE
PROPIEDAD PARTICULAR, A
ALUMNOS EN PRACTICAS, A GRUPOS
DE PERSONAS ASEGURADAS BAJO

MODALIDAD DE COLECTIVO Y QUE
VIAJEN CONSTANTEMENTE JUNTAS,
TALES COMO: EQUIPOS DEPOR-
TIVOS, ORQUESTAS, ASEGURADORES
DE ESPECTACULOS Y SIMILARES.

SI EL SEGURO SE CONTRATA PARA
COLECTIVOS, SE ESTABLECE
ADEMAS UN LIMITE DE 3.000.000,00
EUROS POR SINIESTRO. EN CONSE-
CUENCIA, EN CASO DE ACCIDENTE
EN QUE LAS CANTIDADES ASEGU-
RADAS PARA LAS PERSONAS AFEC-
TADAS REBASEN LOS 3.000.000,00
EUROS, LA INDEMNIZACION QUE
CORRESPONDERA POR CADA
VICTIMA SERA LA QUE RESULTE DE
REPARTIR DICHA CIFRA PROPORCIO-
NALMENTE A LAS CANTIDADES
ASEGURADAS, COMPUTANDOSE
CON EL LIMITE DE 300.000,00 EUROS
LOS CASOS DE PERSONAS EN QUE EL
CAPITAL ASEGURADO SEA SUPERIOR,
EN UNA O VARIAS POLIZAS DE
SEGURO DE ACCIDENTES, FORMALI-
ZADAS CON LA COMPANTA. EN CASO
DE QUE SEAN VARIOS LOS SEGUROS
FORMALIZADOS PARA LA MISMA
PERSONA Y SUPEREN EL REPETIDO
LIMITE, SE SATISFARA LA CIFRA
COMPUTADA DE 300.000,00 EUROS,
REPARTIENDOLA PROPORCIONAL-
MENTE A LAS CANTIDADES QUE LE
CORRESPONDAN DE INDEMNIZA-
CION POR CADA POLIZA CONTRA-
TADA.



Articulo 4.
Personas no amparadas por
la pdliza

1. PERSONAS CIEGAS, PARALITICAS Y
SORDAS, LAS QUE PADEZCAN DE
EPILEPSIA O DE ENAJENACION
MENTAL, ALCOHOLISMO, TOXI-
COMANIA, Y LAS QUE HAYAN
SUFRIDO ATAQUES DE APOPLEJTA
DE CUALQUIER NATURALEZA, AST
COMO LAS QUE SUFRAN DE
MIOPIA EN GRADO SUPERIOR A
OCHO DIOPTRIAS DE UN OJO.

DE PRESENTARSE CUALQUIERA
DE ESTAS ENFERMEDADES, EL
SEGURO SE CONSIDERA
ANULADO DESDE ESE MOMENTO,
RESTITUYENDO LA COMPANIA LA
PARTE DE PRIMA NO DEVENGADA
A PARTIR DE LA FECHA EN QUE
RECIBA LA NOTIFICACION DE TAL
ESTADO.

2. EN CASO DE AGRAVACION
DIRECTA O INDIRECTA DE LAS
CONSECUENCIAS DE UN ACCI-
DENTE POR UNA ENFERMEDAD O
UN ESTADO MORBOSO, PREEXIS-
TENTES O SOBREVENIDOS
DESPUES DE OCURRIR AQUEL Y
POR CAUSA INDEPENDIENTE DEL
MISMO, LA COMPANIA RESPONDE
SOLO DE LAS CONSECUENCIAS
QUE EL ACCIDENTE HABRIA
PROBABLEMENTE TENIDO, SIN LA
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INTERVENCION AGRAVANTE DE
TAL ENFERMEDAD O ESTADO
MORBOSO.

EN ESTOS CASOS SERAN SOME-
TIDOS AL DICTAMEN CONJUNTO
DEL MEDICO DE LA COMPANIA, Y
DEL DE CABECERA DEL ASEGU-
RADO, Y, SI ESTOS NO LLEGASEN A
UN ACUERDO DEBE DESIGNARSE
UN TERCER MEDICO.

. POR LO QUE SE REFIERE AL CASO

DE MUERTE, LAS PERSONAS DE
EDAD INFERIOR A 14 ANOS,
PUDIENDOSE ASEGURAR EXCLUSI-
VAMENTE UN CAPITAL DESTI-
NADO A CUBRIR LOS GASTOS DE
SEPELIO Y TRASLADO DEL FALLE-
CIDO.

. A LA TERMINACION DEL PERIODO

DE SEGURO EN QUE EL ASEGU-
RADO CUMPLA LA EDAD DE 70
ANOS, SE EXTINGUEN AUTOMATI-
CAMENTE LAS GARANTIAS DE LA
POLIZA PARA DICHA PERSONA.
NO OBSTANTE, LA COBERTURA
DEL RIESGO PUEDE SER PRORRO-
GADA SEGUN CONDICIONES
ESPECIALES Y DE COMUN
ACUERDO ENTRE AMBAS PARTES.

. PERSONAS QUE SE ENCUENTREN

EN SITUACION DE INCAPACIDAD
LABORAL TRANSITORIA O INVA-
LIDEZ PROVISIONAL.



Articulo 5.
Garantias

Dentro de los limites establecidos en
las presentes condiciones, el seguro
ampara, siempre que se haga constar
expresamente en las condiciones parti-
culares y/o cldusulas especiales, las
coberturas siguientes:

5.1.
Muerte

Si como consecuencia de accidente
cubierto por la péliza se produce la
muerte del Asegurado, y ésta ocurre
dentro de cinco afios a contar del dfa
que aconteci6 el accidente, la
Compaiifa pagard el capital asegurado
al beneficiario o beneficiarios desig-
nados por el Tomador del seguro.

En caso de que no exista designacién de
beneficiarios, la Companfa considerard
como tales a los herederos legales de la
victima en el momento del accidente.
Los beneficiarios podrdn disponer de
inmediato de un anticipo de 2.000,00
Euros a cuenta del pago del capital
asegurado, para atender los gastos
derivados del fallecimiento.

Suma asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.2.
Muerte por Accidente de Circulacién

Si a consecuencia de un accidente de
circulacién (como peatdn, conductor,

pasajero u ocupante, de un vehiculo
terrestre con o sin motor) cubierto por
la péliza se produce el fallecimiento
del asegurado, la Compania indemni-
zard el capital suplementario estable-
cido en las condiciones particulares.
Suma asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.3.
Muerte por Infarto de Miocardio

Solamente cuando expresamente figure
contratado en las condiciones particu-
lares, serdn considerados como acci-
dentes cubiertos por la péliza las insu-
ficiencias coronarias (infartos de
miocdrdio, angina de pecho inestable y
arritmias producidas por insuficiencias
coronarias), cuando sean la dnica e
inmediata causa de muerte y siempre
que el Asegurado desconozca la exis-
tencia de tales afecciones.

Suma asegurada: Exclusivamente la
indicada en Condiciones Particulares
para esta garantfa. En ningun caso la
cantidad indemnizable por esta
garantia serd acumulable a otras
garantias de muerte.

5.3.1.
NO QUEDAN CUBIERTOS POR ESTA
GARANTIA:

a) LAS PERSONAS QUE HAYAN
SUFRIDO CON ANTERIORIDAD A
LA CONTRATACION DE ESTA
GARANTIA LAS CARDIOPATIAS E



INSUFICIENCIAS CORONARIAS
ESPECIFICADAS EN LA MISMA.

5.4.

Invalidez Permanente

Si como consecuencia de accidente
cubierto por la péliza se produce una
invalidez permanente total o parcial, y
la misma ocurre dentro de cinco afios a
contar del dia que acontecié el acci-
dente, la Compania pagard a la persona
asegurada en el plazo mdximo de cinco
dias después de quedar determinada la
invalidez, la indemnizacién que resulte
segtin las siguientes normas:

5.4.1.

En el supuesto de invalidez permanente
total, la indemnizacién a pagar por la
Compaiifa se determinard en base al
capital asegurado para este supuesto,

y en funcién de la modalidad de asegu-
ramiento pactada en las condiciones
particulares.

Se entiende por invalidez permanente
total, la pérdida (que se presume defi-
nitiva) de la capacidad funcional de la
persona asegurada que de acuerdo con
el baremo de esta garantia, alcance o
sobrepase el porcentaje de 100.

Se considera que existe invalidez
permanente y total en los siguientes
supuestos:

— Pérdida o inutilizacién de ambos
brazos o de ambas manos,
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o de un brazo y una pierna, o
de una mano y un pie, o de
ambas piernas o de ambos

Enajenacién mental incurable
de etiologfa traumdtica que

excluya cualquier trabajo 100%

Pardlisis completa irreversible..100%

Ceguera absoluta irreversible...100%

5.4.2.

En el supuesto de invalidez permanente
parcial, el grado de invalidez que derive
de secuelas irreversibles se determinard
basdndose en el baremo siguiente:

Grado de

Lesién invalidez

Pérdida completa de la visién

de un 0jo .., 30%
Reduccién de la mitad de

la visién binocular ...........cou.e..... 30%
Sordera completa.......ccoceveueinucnne 60%
Sordera completa de un oido........ 15%
Pérdida total de fonacién.............. 30%
Pérdida o inutilizacién absoluta:

— Del brazo o la mano derecha....60%

— Del brazo o la mano izquierda..50%

— Del dedo pulgar de la mano
derecha



— Del dedo pulgar de la mano
izquierda.......coevveirenencnicins 18%

— Del dedo indice de la mano
derecha.cooueeeeeeieeeeieeeeeeee 15%

— Del dedo indice de la mano
izquierda.......occovveinicinieininne, 12%

— El tercer dedo de la mano
derecha...ccoocovveiviiiiiiiiicieeen, 10%

— El tercer dedo de la mano
izquierda........cccceiiiniiiiiiines 9%

— De uno de los demds dedos
de la mano derecha..................... 7%

— De uno de los demds dedos
de la mano izquierda................... 5%

— De una pierna por encima

delarodilla .eoeevveeeeeeeeeeieeene 50%

— De una pierna a la altura

o por debajo de la rodilla.......... 40%

— De un pie a la altura o

por debajo de tobillo................. 30%

— Del dedo pulgar de cualquiera
de los pies.....cccovreiiciiiiinnnnnnes 10%

— De uno de los demds dedos
de cualquiera de los pies............ 5%

Si el Asegurado es zurdo, se invierte en
lo pertinente, el anterior baremo.
Cuando la pérdida o inutilizacién es
solamente parcial, el grado de invalidez
se fija reduciendo las citadas tasaciones
en la misma proporcién. La indemniza-

cién total pagadera por varias pérdidas
o inutilizaciones de miembros causadas
por un mismo accidente, se calcula
sumando los grados de invalidez corres-
pondientes a cada una de las mismas,
sin que la suma total de dicho grado de
invalidez pueda exceder del 100%.

5.4.3.
Modalidades de aseguramiento:

¢ Invalidez Permanente Normal

(total o parcial)

La indemnizacién a pagar por la Com-
paia serd el importe resultante de apli-
car el porcentaje del grado de invalidez,
segtin el tipo de lesion, sobre el capital

pactado en las condiciones particulares.

* Invalidez Permanente Progresiva
(250% 6 400%)

Cuando el grado de invalidez es igual o
inferior al 25%, la indemnizacién a
pagar por la Compaiifa, serd el importe
resultante de aplicar el porcentaje del
grado de invalidez, segun el tipo de
lesién, sobre el capital pactado en las
condiciones particulares.

Si dicho grado de invalidez fuera supe-
rior al 25%, la indemnizacién a pagar
serd la resultante de aplicar sobre el
capital pactado los porcentajes estable-
cidos en la siguiente tabla, segin la
modalidad de aseguramiento que se
haga constar en las condiciones par-
ticulares.



Grado de Modalidad Modalidad Grado de Modalidad Modalidad

invalidez 250% 400% invalidez 250% 400%
26 27 28 60 110 160
27 29 31 61 114 166
28 31 34 62 117 172
29 33 37 63 121 178
30 35 40 64 124 184
31 37 43 65 128 190
32 39 46 66 131 196
33 41 49 67 135 202
34 43 52 68 138 208
35 45 55 69 142 214
36 47 58 70 145 220
37 49 61 71 149 226
38 51 64 72 152 232
39 53 67 73 156 238
40 55 70 74 159 244
41 57 73 75 163 250
42 59 76 76 166 256
43 61 79 77 169 262
44 63 82 78 173 268
45 65 85 79 176 274
46 67 88 80 180 280
47 69 91 81 183 286
48 71 94 82 187 292
49 73 97 83 190 298
50 75 100 84 194 304
51 79 106 85 197 310
52 82 112 86 201 316
53 86 118 87 204 322
54 89 124 88 208 328
55 93 130 89 211 334
56 96 136 90 215 340
57 100 142 91 218 346
58 103 148 92 222 352

59 107 154 93 225 358
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Grado de Modalidad Modalidad
invalidez 250% 400%
94 229 364
95 232 370
96 236 376
97 239 382
98 243 388
99 246 394
100 250 400
5.4.4.

Las modalidades de aseguramiento
invalidez permanente progresiva

(250% 6 400%)
NO SE APLICARAN A:

— LAS PERSONAS MAYORES DE 65
ANOS, PARA LAS QUE SERA DE
APLICACION EL BAREMO ESTA-
BLECIDO EN EL PUNTO 5.4.2 DE
ESTAS CONDICIONES.

— LA PARTE DE LA CANTIDAD
ASEGURADA QUE EXCEDA
60.000,00 EUROS.

— LOS SEGUROS DE DURACION
INFERIOR A UN ANO.

— LAS POLIZAS SIN NOMINACION
DE ASEGURADOS.

— A PERSONAS CON ORGANOS O
MIEMBROS AFECTADOS POR

ALGUN GRADO DE INVALIDEZ
CON ANTERIORIDAD A LA
OCURRENCIA DEL SINIESTRO.

5.4.5.

En el supuesto de que la situacién del
Asegurado no esté contemplada en los
baremos anteriores o la pérdida o
inutilizacién sea solamente parcial, se
usard para determinar el grado de inva-
lidez permanente, el Real Decreto 23
de Diciembre de 1999. Niumero
1971/1999, (De procedimiento para el
reconocimiento, declaracién y califica-
cién de minusvalfa) publicado en el
B.O.E. 26 de Enero de 2000 o en su
caso la norma legal que la sustituya.
El grado de invalidez que resulte a
consecuencia de un accidente, no serd
aumentado por el hecho de que el
Asegurado presentase con anterioridad
al mismo, defectos corporales en
miembros u érganos no afectados por
el accidente.

Si un érgano o miembro afectado por
un accidente presentaba ya con ante-
rioridad a éste un defecto fisico o
funcional, la persona asegurada tiene
derecho a una indemnizacién corres-
pondiente a la diferencia entre el grado
de invalidez preexistente y el que
resulte después del accidente.

La determinacién del grado de inva-
lidez que derive del accidente se efec-
tuard después de la presentacién del
certificado médico de incapacidad. La



Compaiifa notificard por escrito al
Asegurado la cuantia de la indemniza-
cién que le corresponde, de acuerdo
con el grado de invalidez que deriva
del certificado médico y de los
baremos fijados en la péliza. Si el
Asegurado no aceptase la proposicién
de la Compaiifa en lo referente al
grado de invalidez, las partes se some-
terdn a la decision de Peritos Médicos,
conforme a lo establecido por la Ley.
Si después de fijada la invalidez sobre-
viene la muerte del Asegurado, las
cantidades satisfechas por la Compania
se considerardn a cuenta de la suma
asegurada para el caso de muerte, que
serd pagada de acuerdo con lo estable-
cido para esta garantfa, en las Condi-
ciones Particulares.

Suma Asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.5.
Invalidez Permanente por Accidente
de Circulacién

Si a consecuencia de un accidente de
circulacién (como peatén, conductor,
pasajero u ocupante, de un vehiculo
terrestre con o sin motor) cubierto por
la pdliza se produce una invalidez
permanente al Asegurado, la
Compaiifa indemnizard el capital
suplementario establecido en las
Condiciones Particulares. Para esta
garantfa Unicamente regird el baremo
del epigrafe 5.4.2 QUEDANDO EXPRE-
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SAMENTE SIN EFECTO LAS MODALI-
DADES DE INVALIDEZ PROGRESIVA.
Suma Asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.6.
Incapacidad Temporal por Accidente

Si como consecuencia de accidente
cubierto por la péliza se produce una
incapacidad temporal, entendiéndose
como tal aquélla que impida a la
persona asegurada durante un determi-
nado perfodo, dedicarse total o parcial-
mente a sus ocupaciones declaradas en
las condiciones particulares, la
Compaiifa satisfard al beneficiario la
indemnizacién diaria pactada, de
acuerdo con las siguientes normas:

a) La indemnizacién se satisface a
partir del dia indicado en las condi-
ciones particulares, en tanto dure el
tratamiento médico requerido por el
accidente y por un plazo mdximo de
dos afios desde la fecha en que
ocurrié aquél:

* la indemnizacién diaria entera se
paga mientras la persona asegurada
esté completamente incapacitada
para todas las ocupaciones declaradas
en las condiciones particulares; o,

* la parte proporcional de dicha
indemnizacién mientras la incapa-
cidad sea sélo parcial.



b) Si el Asegurado no ejerce profesién
alguna, la indemnizacién diaria
entera sélo se indemnizard mientras
no pueda abandonar sus habita-
ciones o domicilio.

¢) Esta indemnizacién se paga de una

sola vez dentro de los quince dfas
siguientes a la fecha en que la
Compaiifa ha recibido el certificado
de alta del médico o en la que
expire el plazo de dos afios anterior-
mente indicado, caso de no haber
cesado antes el tratamiento médico.

d) El Asegurado deberd comunicar a la
Compania su baja médica en el plazo
mdximo de 48 horas desde el
momento en que ocurrié el siniestro.

5.6.1.
Modalidad de Auténomos

De haberse suscrito esta modalidad de
Incapacidad Temporal por Accidentes
de Auténomos, la indemnizacién se
satisface en tanto el Asegurado esté de
baja laboral expedida por el organismo
competente y por un plazo mdximo de
dos afnos desde la fecha en que se
expidié la misma de la siguiente forma:

— 15 primeros dias: 100% de la
indemnizacién.

— Restantes dias de cobertura: 50% de
la indemnizacién.
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En cualquier caso se establece una
franquicia de 24 horas que correrd a
cargo del Asegurado en caso de
siniestro.

Suma Asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.7.
Incapacidad Temporal por
Enfermedad

Si como consecuencia de enfermedad
cubierta por la pdliza se produce una
incapacidad temporal, entendiéndose
como tal aquella que impida a la
persona asegurada durante un determi-
nado periodo de tiempo, dedicarse
totalmente a las ocupaciones decla-
radas en las Condiciones Particulares,
la Compaiifa satisfard al beneficiario la
indemnizacién pactada en las condi-
ciones particulares, de acuerdo con las
siguientes normas:

a) La indemnizacidn se satisface a
partir del difa indicado en las condi-
ciones particulares, durante un
plazo méximo de un afo, y desde la
fecha en que se comunicé la baja a
la Compaiia, salvo para los
supuestos indicados en el punto b)
siguiente. Del plazo del afo indi-
cado deberd deducirse, en todos los
casos, el periodo de franquicia, que
correrd a cargo del Asegurado en
cada siniestro.



b) El periodo de franquicia empezard a
contar a partir de la fecha de comu-
nicacién de la baja a la Compaiifa,
siempre y cuando, en el plazo de 72
horas siguiente de tomar efecto la
misma. Le sea presentado el parte
justificante de dicha baja a la
Compaiia. En caso de no presen-
tarse el parte de baja en el tiempo
indicado, el periodo de franquicia
empezard a contar a partir de la
fecha de presentacién del parte de
baja a la Companfa, con indepen-
dencia de la fecha de ocurrencia del
siniestro.

¢) La indemnizacién a satisfacer no
podrd ser superior a los ingresos
medios netos mensuales del Asegu-
rado, obtenidos en el desarrollo de
la ocupaciones profesionales indi-
cadas en las condiciones particu-
lares, durante los doce meses ante-
riores a la fecha de siniestro.

d) Las fracciones de mes se liquidardn
a razén de 1/30 de la indemnizacién
mensual por el ndmero de dias que
dure la invalidez temporal.

e) El Asegurado deberd comunicar a la
Compaiia su baja médica en el plazo
méximo de 48 horas desde el
momento en que ocurrié el siniestro.

5.7.1.

ADEMAS DE LO INDICADO EN EL
ARTICULO 3° DE ESTAS CONDI-
CIONES, NO QUEDAN CUBIERTAS EN
LA PRESENTE GARANTIA:

a) TODAS LAS ENFERMEDADES DE
ORIGEN ANTERIOR A LA FECHA
DE CONTRATACION DEL SEGURO,
SALVO QUE EL ASEGURADO
DESCONOCIERA SU EXISTENCIA.

b) LAS NEUROPATTAS Y PSICOPATTAS
QUE NO DEN SINTOMAS OBJE-
TIVOS DE COMPROBACION
MEDICA.

c) LOS TRATAMIENTOS PSIQUIA-
TRICOS DE CUALQUIER TIPO, DE
PSICOSIS, DEPRESIONES, STRESS Y
DEMAS ALTERACIONES DE LA
CONDUCTA HABITUAL DEL INDI-
VIDUO.

d) LAS CURAS DE SUENO O DE
REPOSO.

e) LAS OPERACIONES DE CIRUGIA
ESTETICA.

f) LOS SINIESTROS POR EL
SINDROME DE INMUNODEFI-
CIENCIA ADQUIRIDA.

g) LAS HERNIAS DISCALES Y
LUMBALGIAS.



h) LOS SINIESTROS DERIVADOS DE
EMBARAZO, PARTOS, ABORTO, O
AFECCIONES GINECOLOGICAS
POR DICHAS CAUSAS.

i) LAS PERSONAS QUE NO REALICEN
UNA ACTIVIDAD PROFESIONAL
REMUNERADA.

j) LAS PERSONAS CON EDAD SUPE-
RIOR A 65 ANOS.

5.7.2.

Para la presente cobertura se establece
un periodo de carencia de seis meses,
a contar desde la fecha de efecto de la
misma.

De sufrir el Asegurado una invalidez
cuya causa generadora esté directa-
mente relacionada con un siniestro que
haya ocasionado una invalidez
temporal anterior, la presente cober-
tura s6lo surtird efecto cuando entre
una y otra transcurra un periodo
minimo de seis meses.

5.7.3.

La cobertura se extingue, inclusive
por lo que se refiere al abono de
indemnizaciones, al término de la
anualidad de seguro en que el Asegu-
rado cumpla 65 anos.

En caso en que la jubilacién o reti-
rada profesional del Asegurado tenga
lugar antes de los 65 afios, la cober-

tura queda extinguida al término de
la anualidad de seguro en que se
produzca dicha jubilacién o retirada
profesional.

Suma Asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.8.
Gastos de Asistencia Sanitaria por
Accidente

Si como consecuencia de accidente
cubierto por la péliza, precisase el
Asegurado de asistencia sanitaria, la
Compaiifa se hard cargo, durante el
plazo mdximo de 365 dfas a contar
desde la fecha del accidente, de todos
los gastos que se produzcan hasta el
total restablecimiento del Asegurado,
cuando esta cobertura hubiere sido
pactada en las condiciones particulares,
y siempre que la asistencia sea prestada
por medio de facultativos o centros
sanitarios nombrados por la
Companfa. En caso contrario la
Companfa reembolsard todos los
gastos de asistencia, conforme a las
tarifas de accidentes de trabajo vigentes
en el momento del accidente.

En ambos casos quedardn igualmente
incluidos los gastos de hospitalizacién,
si lo exigiere la indole de las lesiones.

5.8.1.

De acudir el Asegurado a facultativos o
centros no comprendidos en el apar-



tado anterior, el limite de indemniza-
cién por siniestro para el conjunto de
las indemnizaciones establecidas serd el
indicado en las condiciones particu-
lares, durante el plazo de 365 dias
contando desde la fecha del accidente.
En cualquiera de los casos sefialados la
Compaiifa siempre amparard los gastos
por asistencias de cardcter urgente o
primeros auxilios.

5.8.2.

Quedan igualmente comprendidos, los
gastos ocasionados por:

a) El traslado urgente del lesionado
desde el lugar del accidente al
centro sanitario mds préximo,
EXCEPTO EN LOS CASOS QUE
ESTEN AMPARADOS POR LA
COBERTURA 5.13 ASISTENCIA EN
VIAJE.

b) Los desplazamientos indispensables
durante el proceso de curacién,
cuando las lesiones hayan de ser
asistidas en poblacién distinta a la
de la residencia habitual del Asegu-
rado.

¢) La adquisicién e implantacién de la
primera prétesis ortopédica, dental,
auditiva, u dptica que precise el
Asegurado a consecuencia del acci-
dente, sin exceder del 10% de la
suma asegurada para gastos de asis-
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tencia sanitaria y hasta la cantidad

de 300,00 Euros.

d) La busqueda y salvamento del Asegu-
rado desaparecido como consecuencia
de un accidente garantizado, hasta un
méximo del 10% de la suma garanti-
zada para invalidez permanente.

e) Adquisicién de sillas de ruedas hasta
un mdximo de 600,00 Euros.

5.8.3.

Igualmente quedan amparados por esta
garantfa:

a) Los gastos de asistencia médico
farmacéutica y hospitalizacién como
consecuencia de infarto de miocar-
dio (inclusive la estancia del Asegu-
rado en U.V.L), aunque dicho
infarto no tenga la consideracién de
accidente, cubierto por esta péliza,
hasta la cantidad méxima indicada
para gastos de asistencia sanitaria
por accidentes en las Condiciones
Particulares con independencia del
facultativo o centro que asista el
Asegurado.

NO QUEDAN CUBIERTAS POR ESTA
COBERTURA LAS PERSONAS CON
DOLENCIAS CRONICAS DE
CORAZON O QUE HAYAN SUFRIDO
INTERVENCIONES CORONARIAS
CON ANTERIORIDAD A LA FECHA
DE EFECTO DEL CONTRATO.



b) Los gastos de asistencia médico
farmacéutica, honorarios profesio-
nales, estancia y manutencién origi-
nados por operaciones de cirugfa
estética facial reparadora con motivo
de un accidente cubierto por la
presente péliza, hasta el 10% de la
suma indicada para gastos de asis-
tencia sanitaria por accidentes en las
Condiciones Particulares, con inde-
pendencia del facultativo o centro
que asista al Asegurado.

La operacién podrd realizarse dentro
del afo siguiente del alta médica del
Asegurado y siempre que se
encuentre en vigor la péliza.

Los gastos de asistencia sanitaria am-
parados por la presente cobertura no
podrin ser reclamados si los mismos
han sido atendidos por otro seguro.
Suma asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.9.
Dieta Complementaria
Hospitalizacién por Accidentes

Siempre que se haya contratado la
garantia de gastos de asistencia sani-
taria por accidente, y se pacte expresa-
mente en las condiciones particulares,
la Compafifa indemnizard, en caso de
hospitalizacién o internamiento del
Asegurado en un centro hospitalario
como consecuencia de un accidente
cubierto por la pdliza, una dieta diaria

para atender los gastos suplementarios
que se le originen al mismo, hasta la
cantidad diaria pactada en las condi-
ciones particulares, y durante un
maximo de 90 dfas, de acuerdo con las
siguientes normas:

a) En caso de hospitalizacién para
someterse a intervencién quirdrgica,
la dieta se abonard a partir de las 24
horas de estancia.

b) En caso de internamiento por pres-
cripcién facultativa, sin necesitar
intervencién quirdrgica, la dieta se
abonard a partir de las 72 horas
consecutivas de estancia.

c) Serd preciso aportar las facturas
originales de los gastos suplementa-
rios.

Suma asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.10.
Intervencién Quirdrgica por
Enfermedad

Si como consecuencia de enfermedad,
precisase el Asegurado de intervencién
quirdrgica, la Compaiifa reembolsard
los gastos de asistencia médico-farma-
céutica y de hospitalizacién derivados
de la intervencidn practicada, con el
limite mdximo del porcentaje, que
segtin la clase de intervencién corres-



ponda, aplicado sobre la cantidad
pactada para esta cobertura en las
condiciones particulares.

Se establece un periodo de carencia de
seis meses a contar desde la fecha de
efecto de esta cobertura.

El baremo aplicable en funcién de
cada tipo de intervencidn se recoge en
la cldusula especial incluida en las
condiciones particulares.

Cuando una intervencién quirtrgica
no aparezca clasificada en el citado
baremo de intervenciones indicado en
las Condiciones Particulares, se deter-
minard a que intervencién de las rela-
cionadas se asimila, por tiempo y habi-
lidad quirdrgica.

El Asegurado deberd aportar factura
original correspondiente de los gastos
habidos por la intervencién quirtrgica
sufrida.

5.10.1.
NO QUEDAN CUBIERTOS POR ESTA
GARANTIA:

a) LAS PERSONAS DE EDAD SUPE-
RIOR A 65 ANOS.

b) LOS EMBARAZOS, PARTOS Y
ABORTOS Y SUS CONSECUENCIAS.

¢) INTERVENCIONES DE CIRUGIA
ESTETICA, COSMETICA O
DENTAL, SALVO EN CASO DE
ACCIDENTE AMPARADO POR LA
POLIZA.
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d) TODAS LAS ENFERMEDADES DE
ORIGEN ANTERIOR A LA FECHA
DE CONTRATACION DEL SEGURO,
SALVO QUE EL ASEGURADO
DESCONOCIERA SU EXISTENCIA.

e) CIRUGIA DE LA ESTERILIDAD Y
METODOS ANTICONCEPTIVOS
(QUIRURGICOS O INTRAUTE-
RINOS).

Suma asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.11.

Dieta Complementaria de
Hospitalizacién por Intervencién
Quirtrgica por Enfermedad

Siempre que se haya contratado la
garantia de Intervencién Quirdrgica
por Enfermedad, y se pacte expresa-
mente en las condiciones particulares,
la Compaiifa indemnizard, en caso de
hospitalizacién o internamiento del
Asegurado que comporte una interven-
cién quirtdrgica consiguiente, una dieta
diaria para atender los gastos suple-
mentarios que se le originen al mismo,
hasta la cantidad diaria pactada en las
condiciones particulares, y durante un
maximo de 90 dfas, de acuerdo con las
siguientes normas:

a) La dieta se abonard a partir de las
24 horas de estancia en clinica.



b) Serd preciso aportar las facturas
originales de los gastos suplementa-
rios.

Suma asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.12.
Cobertura Familiar

La presente cobertura se extiende
exclusivamente al cédnyuge del Asegu-
rado y a los hijos que convivan con
ellos, siempre y cuando se pacte expre-
samente en las condiciones particulares
y sélo para las personas relacionadas en
las mismas.

Esta cobertura se limita a los acci-
dentes sufridos en la vida privada.

5.12.1.

Si como consecuencia de accidente
cubierto por la péliza, se produce la
muerte o una invalidez permanente
total o parcial, y la misma ocurre
dentro de cinco anos a contar del dia
que aconteci6 el accidente, la
Compaiifa pagard al beneficiario, en
caso de fallecimiento, y a la persona
asegurada en caso de invalidez, la
indemnizacién pactada en las condi-
ciones particulares.

En caso de invalidez permanente serd
de aplicacién el baremo establecido en
el articulo 5.4 de las presentes condi-
ciones generales de garantias.
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5.12.2.

ADEMAS DE LO INDICADO EN EL
ARTICULO 3 DE ESTAS CONDI-
CIONES GENERALES DE GARANTIAS,
NO QUEDAN CUBIERTOS:

a) LOS ACCIDENTES DESARRO-
LLANDO ACTIVIDADES PROFESIO-
NALES.

b) LOS HIJOS MAYORES DE18 ANOS.

Suma asegurada: Hasta el limite indi-
cado en las Condiciones Particulares.

5.13.

Asistencia en Viaje

5.13.1.

La Companfa garantiza el pago de las
prestaciones que a continuacién se
indican, bajo las condiciones
siguientes:

Se entenderd por:

Asegurado:

* La persona fisica, residente en
Espaiia, titular de la péliza, y su

cényuge, asi como

Sus ascendientes, siempre que
convivan en el mismo domicilio de
aquellos



¢ Sus descendientes, en tanto
convivan y dependan econémica-
mente de él

No se modifica ni perjudica el derecho
de los Asegurados, si estos viajasen por
separado.

Coberturas

Riesgos a personas

Esta garantia es vdlida en Espafa a
partir de 30 Km del domicilio del
Asegurado, y en el resto del mundo.
En caso de accidente, no se aplicard
franquicia kilométrica alguna.

Comprende:

a) Repatriacién o Transporte sanitario
de heridos o enfermos

Segin la urgencia o gravedad del caso
y el criterio del médico que lo trate, la
compafifa toma a su cargo el trans-
porte del Asegurado, incluso bajo vigi-
lancia médica si procede, hasta su
ingreso en un centro hospitalario en
Espafa, cercano a su residencia, o a
su propio domicilio habitual, cuando
no necesite hospitalizacién. Si el
ingreso no pudiera lograrse en un lugar
cercano al domicilio, la Compafiia se
hard cargo, en su momento, del subsi-
guiente traslado hasta la residencia del

Asegurado.

Medio de transporte:

* Avidn sanitario especial para los
paises de Europa o aquellos que sean
limitrofes del mar Mediterrdneo.

* Avién de lineas regulares, ferrocarril
o barco.

¢ Ambulancia

En caso de afecciones benignas o
heridas leves que no den motivo a
repatriacion, el transporte se realizard
por ambulancia o cualquier otro
medio, hasta el lugar en que puedan
prestarse los cuidados adecuados.

En ningtn caso la Compania sustituird
a los organismos de socorro de
urgencia ni se hard cargo del costo de
€sos servicios.

En cualquier supuesto, la decisién de
realizar o no el traslado corresponde
al médico designado por la Compania
en cada caso, de acuerdo con el
médico que trate al Asegurado vy, si
hay lugar a ello con su familia.

b) Repatriacién o transporte de los
miembros de la familia

Cuando el retorno de uno de los
Asegurados se hubiera realizado por
cualquiera de las causas descritas en el
apartado a) precedente, y ello impida
al resto de los Asegurados continuar su
viaje por los medios inicialmente



previstos, la Compaiia se hace cargo
del transporte para el regreso de los
mismos a su domicilio.

Si los familiares de los que se trata en
esta garantfa fueran menores de 15
aflos o mayores de 70 y no contaran
con un acompafante en el viaje, la
Compania organizara y tomard a cargo
un acompafiante hasta el domicilio o
hasta el centro hospitalario.

¢) Regreso anticipado

Si cualquiera de los Asegurados en
viaje, debe interrumpirlo en razén del
fallecimiento de su cényuge, ascen-
diente o descendiente en primer grado,
de hermano o hermana, la Compania
le hard entrega de un billete de ferroca-
rril (primera clase) o avién (clase
turista), desde el lugar en que se
encuentre en tal momento, al de inhu-
macién en Espafia del familiar falle-
cido; y un billete de regreso al lugar
donde se encontraba al producirse tal
evento; o dos billetes hasta su domi-
cilio habitual siempre que el acompa-
nante tenga la condicién de asegu-
rado.

d) Desplazamiento de un
acompanante familiar junto

al Asegurado hospitalizado

Si el estado del Asegurado enfermo o
herido, impide su repatriacién o
regreso inmediato y si la hospitaliza-

cién en el lugar donde se encuentre,
debe exceder de cinco dias, la
Compaiifa toma a su cargo:

Un billete de ida y vuelta de ferrocarril
(primera clase) o avidn (clase turista),
que permita a un miembro de la
familia del Asegurado, o persona que
este designe, acudir al lado del hospita-
lizado. De producirse la hospitaliza-
cién en el extranjero, la Compaiifa
abona ademds, contra los justificantes
oportunos, los gastos de estancia de
esta persona hasta 60,00 Euros por
dia sin que el total pueda exceder de
600,00 Euros.

e) Repatriacién o transporte del

Asegurado fallecido

En caso de defuncién de un Asegu-
rado, la Compania organiza y se hace
cargo del transporte del cuerpo, desde
el lugar del ébito hasta el de su inhu-
macién en Espafia, asf como del
regreso hasta su domicilio de las otras
personas que lo acompafaran y
tuvieran la condicién de asegurados
siempre y cuando no pudieran realizar
la vuelta por los medios previstos.
Quedan igualmente cubiertos los
gastos de tratamiento post-mortem y
acondicionamiento (tales como embal-
samamiento y ataid obligatorio para el
traslado), conforme a requisitos legales,
hasta un limite de 300,00 Euros.

En cualquier caso, el costo del ataid
y los gestos de inhumacién y de



ceremonia, no son a cargo de la
Compaiiia.

f) Pago o reembolso de gastos
médicos, quirtirgicos, farmacéu-
ticos y de hospitalizacién, en el
extranjero

Mediante esta garantia la Compafifa
tomard a su cargo los gastos que le
sean originados a cada Asegurado fuera
de Espafia a consecuencia de un acci-
dente o de una enfermedad de cardcter
imprevisible, ocurrida durante el viaje
y dentro del periodo de validez de esta
cobertura hasta un limite de 3.000,00
Euros.

En todo caso, los gastos de odonté-
logo se limitan a 60,00 Euros.

Los reembolsos de gastos aqui citados
serdn en todo caso complementarios
de otras percepciones a las que tenga
derecho, tanto el Asegurado como sus
causahabientes, bien sea por presta-
ciones de la Seguridad Social o de
cualquier otro régimen de previsién al
que estuvieran afiliados.

Por consiguiente, el Asegurado se
compromete a hacer las gestiones nece-
sarias para cobrar los gastos de estos
organismos y a resarcir a la Companfa
de cualquier cantidad que éste haya
anticipado.

g) Inmovilizacién en hotel

Si el Asegurado enfermo o herido no
puede regresar, por asi estimarlo el
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médico que lo trate, de acuerdo con el
médico designado por la compaiia,
ésta se hard cargo de los gastos debidos
a la prérroga de estancia en el hotel
hasta una cantidad de 60,00 Euros
diarios y con un total mdximo de
600,00 Euros.

h) Ayuda a la localizacién y envio de
equipajes

En caso de demora o pérdida de equi-
paje, la companfa prestard su colabora-
cién en la demanda y gestién de
busqueda, localizacién y expedicién
hasta su domicilio.

i) Anticipo de fianzas, gastos de
defensa, y anticipo de efectivo por
accidente, robo o enfermedad en el
extranjero

Para las causas sefialadas a continua-
cién y exclusivamente de producirse el
hecho fuera del territorio espafol, la
Compaiifa efectuard anticipos de efec-
tivo de acuerdo con los términos
previstos seguidamente:

* Anticipo de fianza judicial si, como
consecuencia de accidente cubierto
por la péliza, se le exigiere el Asegu-
rado una fianza penal, por parte de
las autoridades del pais en que se
haya producido el mismo, la
Compaiia anticipard la cantidad
correspondiente hasta un limite de
4.500,00 Euros.



* Anticipo gastos de defensa si, como
consecuencia de accidente cubierto
por la péliza, el Asegurado tuviera
necesidad de contratar su defensa
legal, la Compafifa adelantard los
gastos que la misma comporte,
hasta un limite de 1.500,00 Euros.

* Anticipo de efectivo en caso de acci-
dente, robo o enfermedad grave. Si
el Asegurado necesitara de forma
urgente dinero en efectivo como
consecuencia de un accidente
cubierto por la péliza , robo de sus
pertenencias o enfermedad grave, la
Compaiifa anticipard la cantidad
correspondiente, hasta un limite de
1.500,00 Euros.

Con objeto de garantizar el importe
anticipado, la Compaiia se reserva el
derecho de exigir, previamente al anti-
cipo a efectuar, el que una persona
designada por el Asegurado en
Espana se haga cargo de la devolucién
del anticipo de forma fehaciente,
mediante el correspondiente recono-
cimiento de deuda.

El Asegurado se compromete a
devolver el importe anticipado por la
Compaiifa dentro de los dos meses
siguientes a la fecha de anticipo.

j) Bisqueda de Profesional Juridico

Si, como consecuencia de un accidente
cubierto por la péliza ocurrido en el

extranjero, precisara el Asegurado de la
contratacién de un Abogado o Procu-
rador para defender sus intereses
legales, la compania se compromete a
efectuar la bisqueda y poner a disposi-
cién del mismo, a la mayor brevedad
posible, al profesional correspondiente.
Los honorarios del Abogado o Procu-
rador serdn a cargo del Asegurado.

k) Interprete en caso de accidente o
enfermedad

La Compafifa tomard a cargo los
gastos de interprete en el extranjero
con un tope de 300,00 Euros para la
gestién y tramitacién de un siniestro
cubierto por la péliza.

1) Transmisién de mensajes urgentes

La Compaiifa se encargard de trans-
mitir los mensajes urgentes del Asegu-
rado derivados de algtn siniestro
cubierto por esta péliza.

m) Servicio de informacién Juridica

En caso de fallecimiento amparado por
la péliza, la Compafia pone a disposi-
cién del Asegurado un equipo de
abogados para cualquier informacién
relacionada con el derecho de suce-
siones.

NO QUEDAN CUBIERTOS EN LA
COBERTURA DE RIESGOS A LAS
PERSONAS.



LAS RECAIDAS DE ENFERME-
DADES EXISTENTES CON RIESGO
DE AGRAVACION BRUSCA Y
CONOCIDAS POR EL ASEGURADO
EN EL MOMENTO DE INICIAR EL
VIAJE.

LAS ENFERMEDADES MENTALES Y
LOS ESTADOS PATOLOGICOS
CONOCIDOS POR EL ASEGURADO,
SUSCEPTIBLES DE EMPEORA-
MIENTO EN CASO DE VIAJE.

LOS EMBARAZOS. NO OBSTANTE,
HASTA EL 6° MES, QUEDAN
CUBIERTOS LOS CASOS DE COM-
PLICACIONES IMPREVISIBLES.

LOS GASTOS RELATIVOS A UNA
ENFERMEDAD CRONICA; LOS DE
PROTESIS DE CUALQUIER TIPO,
LAS CURAS TERMALES Y GASTOS
DE ODONTOLOGO.

CUALQUIER TIPO DE GASTOS
MEDICO INFERIOR A 30,00 EUROS.

LA PARTICIPACION EN COMPETI-
CIONES DEPORTIVAS Y EL
RESCATE DE PERSONAS EN
MONTANA, MAR O DESIERTO.

Condiciones Adicionales

a) Serd de aplicacién a estas garantias
complementarias, las Condiciones

generales de garantias de la Péliza,
en tanto no se opongan a lo estable-
cido en el presente articulo. En todo
caso, la Compafifa no es responsable
de los retrasos o incumplimientos
que sean debidos a causa de fuerza
mayor.

b) Respecto a los gastos de desplaza-

miento de las personas aseguradas,
la compaiifa solo se hard cargo del
exceso sobre los costes previstos por
ellas normalmente (billetes de tren,
avién, travesfas maritimas, peajes,
carburantes para el vehiculo, etc.)

¢) Serd condicién indispensable para

que la Compafifa asuma sus obliga-
ciones, que la misma sea inmediata-
mente avisada de las contingencias
aseguradas y haya prestado su
conformidad. El reembolso de
gastos lo hard contra los docu-
mentos justificativos (facturas,
recibos o andlogos) y dentro de los
limites convenidos, reservindose el
derecho a exigir a los Asegurados la
devolucién de los billetes o pasaje
no utilizados.

d) La Companfa queda subrogada en

todos los derechos y acciones que
puedan corresponder a las personas
aseguradas, contra cualquier tercero
responsable, hasta el limite del costo
a su cargo en el respectivo siniestro.



Articulo 6.
Revalorizacién automadtica

de capitales

Los capitales asegurados por el
presente contrato serdn modificados
automdticamente al vencimiento de
cada prima anual, siempre mediante
pacto expreso en las condiciones parti-
culares, en funcién de los incrementos
que experimente el Indice de Precios al
Consumo, publicado por el Instituto
Nacional de Estadistica, o el que se
pacte.

La revalorizacién automdtica no serd
aplicable a las garantias: Muerte por
infarto, Cobertura familiar, Asistencia
en viaje por accidente y Asistencia en
reclamacién de danos, as{ como a las
coberturas que tengan expresamente
fijadas un sublimite de indemnizacién
ni a las franquicias.
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Articulo 7.
Ambito de garantia

La garantia de la péliza se extiende a
todo el mundo, en el 4mbito de cober-
tura y desarrollando las actividades
indicadas en las Condiciones Particu-
lares.



asistencia en reclamacién de dafos

Son de aplicacién a ésta garantia de
Asistencia en Reclamacién de Danos,
las Condiciones que se especifican a
continuacion:

Articulo 1.
Definiciones

Son Asegurados:

— El Tomador del Seguro.

— Su cdényuge o, en su caso, la persona
que como tal viva permanentemente
en el domicilio legal del Tomador.

— Ascendientes de ambos que
convivan en el domicilio del

Tomador.

— Sus hijos solteros, que convivan con
el Tomador:

a) menores de edad,

b) mayores de edad, siempre que no
ejerzan actividad retribuida.

c) los legalmente incapacitados o que
lo fueran notoriamente para
procurar su sustento.

— Personas que convivan con el
Tomador, dependan econémica-
mente del mismo y no tengan otro
domicilio legal

El Tomador del seguro podrd oponerse
a la prestacion de los servicios o cober-
turas de la péliza a los demds Asegu-
rados.

Articulo 2.
Objeto y alcance de la

garantia

La Compaiifa se obliga, dentro de los
limites establecidos en la Ley y en el
contrato, a hacerse cargo de los gastos
en que pueda incurrir el Asegurado
como consecuencia de su intervencién
en un procedimiento administrativo,
judicial o arbitral, y a prestarle los
servicios de asistencia juridica judicial
y extrajudicial derivados de la cober-
tura del seguro.

La Compaiifa asumird los gastos deri-
vados de la defensa juridica de los inte-
reses del Asegurado.



La Companfa asumird los gastos
siguientes:

a) Las tasas, derechos y costas judi-
ciales derivadas de la tramitacién
de los procedimientos cubiertos.

b) Los honorarios y gastos de
abogado.

¢) Los derechos y suplidos de procu-
rador, cuando su intervencién sea
preceptiva.

d) Los gastos notariales y de otorga-
miento de poderes para pleitos, asi
como las actas, requerimientos y
demds actos necesarios para la
defensa de los intereses del

Asegurado.

¢) Los honorarios y gastos de peritos
necesarios.

f) La constitucidn, en los procesos
penales amparados por la péliza, de

las fianzas exigidas al Asegurado para:

1. Obtener su libertad provisional.
2. Avalar su presentacién al acto del
juicio.

3. Responder de pago de las costas
judiciales, CON EXCLUSION DE
INDEMNIZACIONES Y MULTAS.

Articulo 3.

Extensién Territorial

Para todos los riesgos cubiertos por
este capitulo aparte se garantizan los
eventos asegurados producidos en
Europa, que sean competencia de
juzgados y tribunales espafioles.

Articulo 4.

Garantias cubiertas

4.1.

Reclamacién de dafos

Esta garantia comprende la reclama-
cién a los terceros responsables, de las
indemnizaciones que correspondan al
Asegurado o a sus derechohabientes,
por accidentes que produzcan dafios
corporales al Asegurado, cuando esta
cobertura de reclamacién no esté
garantizada por otra pdliza suscrita
por el Asegurado.

Quedan igualmente comprendidas las
reclamaciones en litigios con el Insti-
tuto Nacional de la Seguridad Social
de los derechos derivados de la pensién
de invalidez del Asegurado o de
viudedad a que tenga derecho su
cényuge superviviente como conse-
cuencia de accidente sufrido por el

Asegurado.



Cuando como consecuencia de un
accidente que produzca dafios corpo-
rales al Asegurado , se solicite la pres-
tacién de un servicio a un tercero, se
garantiza también la reclamacién de
dafios y perjuicios que ocasione el
incumplimiento o el defectuoso
cumplimiento del servicio solicitado.

4.2.

Asistencia Juridica Telefénica

La Compaiia pondrd a disposicién del
asegurado un abogado para que le
informe telefénicamente, en preven-
cién de posibles litigios, sobre el
alcance de los derechos que le asistan y
la mejor forma de defenderlos, en rela-
cién con ésta garantia de asistencia en
reclamacién de dafos.

Esta informacién juridica se prestard

a través del ndmero de teléfono de
Servicios Zurich-Accidentes.

Articulo 5.
Indemnizaciones y siniestros
no cubiertos

NO QUEDAN CUBIERTOS POR ESTA
GARANTIA:

a) LAS INDEMNIZACIONES Y SUS
INTERESES, AST COMO LAS MULTAS
O SANCIONES QUE PUDIEREN
IMPONERSE AL ASEGURADO.
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b) LOS IMPUESTOS U OTROS PAGOS
DE CARACTER FISCAL, DIMA-
NANTES DE LA PRESENTACION DE
DOCUMENTOS PUBLICOS O
PRIVADOS ANTE LOS ORGA-
NISMOS OFICIALES.

¢) LOS GASTOS QUE PROCEDAN DE
UNA ACUMULACION O RECON-
VENCION JUDICIAL, CUANDO SE
REFIERAN A MATERIAS NO
COMPRENDIDAS EN LAS COBER-
TURAS GARANTIZADAS.

d) LOS HECHOS DERIVADOS DE LA
PARTICIPACION DEL ASEGURADO
EN COMPETICIONES O PRUEBAS
DEPORTIVAS REALIZADAS CON
CARACTER PROFESIONAL

e) CUALQUIER CLASE DE ACTUACIO-
NES QUE DERIVEN EN FORMA DI-
RECTA O INDIRECTA, DE HECHOS
PRODUCIDOS POR ENERGIA
NUCLEAR, ALTERACIONES GENE-
TICAS, RADIACIONES RADIAC-
TIVAS, CATASTROFES NATURALES,
ACCIONES BELICAS DISTURBIOS Y
ACTOS TERRORISTAS.

f) LOS LITIGIOS QUE SE DERIVEN DE
GUERRAS, ACTUACIONES DE LAS
FUERZAS ARMADAS O CUERPOS
DE SEGURIDAD, MOTINES,
TUMULTOS POPULARES Y REVO-
LUCIONES.



g) LOS LITIGIOS QUE SE DERIVEN O
TENGAN SU ORIGEN EN
HUELGAS, CONFLICTOS COLEC-
TIVOS DE TRABAJO O REGULA-
CIONES DE EMPLEO.

h) LOS HECHOS VOLUNTARIAMENTE
CAUSADOS POR EL ASEGURADO O
AQUELLOS EN LOS QUE
CONCURRA DOLO O CULPA
GRAVE POR PARTE DE ESTE,
SEGUN SENTENCIA JUDICIAL
FIRME.

i) LOS SINIESTROS RELACIONADOS
CON EL USO DE VEHICULOS A
MOTOR'Y SUS REMOLQUES.

j) LOS HECHOS CUYO ORIGEN O
PRIMERA MANIFESTACION SE
HAYA PRODUCIDO ANTES DE LA
FECHA DE EFECTO DE LA POLIZA
Y AQUELLOS QUE SE DECLAREN
DESPUES DE TRANSCURRIR DOS
ANOS DESDE LA FECHA DE RESCI-
SION O EXTINCION DE ESTE
CONTRATO.

Articulo 6.
Suma asegurada

Hasta el 100% del capital indicado
para ésta garantia en las condiciones
particulares. Tratdndose de hechos que

tengan la misma causa y se hayan
producido en un mismo tiempo,
serdn considerados como un siniestro
tnico.

Articulo 7.

Tramitacién de siniestros

7.1.

Definicién del siniestro

A los efectos de la presente garantia, se
entiende por siniestro todo hecho o
acontecimiento imprevisto que cause
lesion a los intereses del Asegurado o
modifique su situacién juridica.

En las infracciones penales se conside-
rard producido el siniestro asegurado,
en el momento en que se haya reali-
zado o se pretende que se ha realizado
el hecho punible.

En los supuestos de reclamacién por
culpa no contractual, se producird el
siniestro, en el momento mismo en
que el dafio ha sido causado.

En los litigios sobre materia contractual
se considerard producido el siniestro en
el momento en que el Asegurado, el
contrario o tercero iniciaron o se
pretende que iniciaron, la infraccién de
las normas contractuales.

En las cuestiones de derecho fiscal se
entenderd producido el siniestro en el
momento de la declaracién del



impuesto o, en su caso, en las fechas
en que debia haberse efectuado.

7.2.
Carencia y minimo litigioso

El plazo de carencia es el tiempo en
que con posterioridad a la fecha del
efecto de la péliza, si se produce un
siniestro no estd garantizado.

En los supuestos relativos a materia
contractual el plazo de carencia serd
de tres meses a contar de la fecha en
que entré en vigor el seguro.

No se garantizan los gastos de Defensa
Juridica en Reclamaciones Judiciales
inferiores a 300,00 euros.

7.3.

Procedimiento en caso de siniestro

La Compaiifa confia la gestién de los
siniestros del Seguro de Defensa Juri-
dica, a la Entidad ARAG COMPANIA
INTERNACIONAL DE SEGUROS Y
REASEGUROS S.A., empresa juridica-
mente distinta.

El Asegurado comunicard a través del
numero de teléfono de Servicios
Zurich-Accidentes.

Aceptado el siniestro, la Companifa
realizard las gestiones para obtener un
arreglo transaccional que reconozca las

pretensiones o derechos del Asegurado.

Si la via amistosa o extrajudicial no
ofreciese resultado positivo aceptado
por el Asegurado, se procederd a la

tramitacién por via judicial, siempre
que lo solicite el interesado y no sea
temeraria su pretension.

En este supuesto la Compania infor-
mard al Asegurado de su derecho a la
libre eleccién de profesionales que le
representen y defiendan en el corres-
pondiente litigio.

En los demds supuestos, aceptado el
siniestro, se procederd a la prestacién
del servicio de acuerdo con la natura-
leza y circunstancias del hecho.

7 4.
Disconformidad en la tramitacién
del siniestro

Cuando la Companfa, por considerar
que no existen posibilidades razonables
de éxito, estime que no procede la
iniciacién de un pleito o la tramitaciéon
de un recurso, deberd comunicarlo al
Asegurado.

El Asegurado tendrd derecho, dentro
de los limites de la cobertura concer-
tada, al reembolso de los gastos habidos
en los pleitos y recursos tramitados en
discrepancia con la Compaiifa, cuando,
por su propia cuenta, haya obtenido
un resultado mds beneficioso.

7.5.

Eleccién de abogado y procurador

El Asegurado tendrd derecho a elegir
libremente el procurador y abogado
que hayan de representarle y defenderle



en cualquier clase de procedimiento.
Antes de proceder a su nombramiento,
el Asegurado comunicard a la
Compaiifa el nombre del abogado y
procurador elegidos. La Companifa
podrd recusar justificadamente al
profesional designado.

En el caso de que el abogado o procu-
rador elegido por el Asegurado no
resida en el partido judicial donde haya
de sustanciarse el procedimiento, serdn
a cargo del Asegurado los gastos y
honorarios por los desplazamientos que
el profesional incluya en su minuta.
Los profesionales elegidos por el
Asegurado, gozardn de la mds amplia
libertad en la direccién técenica de los
asuntos encomendados, sin depender
de las instrucciones de la Compaiia, la
cual no responde de la actuacién de
tales profesionales ni del resultado del
asunto o procedimiento. No obstante,
los profesionales mencionados deberdn
informar a la Compaiifa respecto a la
evolucién de sus actuaciones en el
asunto de litigio.

Cuando deban intervenir con cardcter
urgente abogado o procurador antes de
la comunicacién del siniestro, la
Compaiifa satisfard igualmente los
honorarios y gastos derivados de su
actuacién.

7.6.

Pago de honorarios

La Companifa satisfard los honorarios
del abogado que actiie en defensa del
Asegurado, con sujecién a las normas
fijadas a tal efecto por el Consejo
General de la Abogacia Espafola, y de
no existir estas normas se estard a lo
dispuesto por las de los respectivos
colegios.

Las normas orientativas de honorarios
de los colegios de abogados corres-
pondientes serdn consideradas como
limite mdximo de la obligacién de la
Compahfia. Las discrepancias sobre la
interpretacién de dichas normas serdn
sometidas a la comisién competente
del Colegio de Abogados correspon-
diente.

Los derechos del procurador, cuando
su intervencién sea preceptiva, serdn
abonados conforme arancel o baremo.

7.7.

Transacciones

El Asegurado puede transigir los
asuntos en trdmite, pero si por ello
produce obligaciones o pagos a cargo
de la Compaiifa, ambos deberdn actuar
siempre y previamente de comdn
acuerdo.
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