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/ Péliza Nro.: Seccion/Sub-seccion: \
‘ 0401059718 0401 (ACCIDENTES PERSONALES /ACCIDENTES PERSONALES -)
| Documento: Asegurado o Tomador:
4.703.960-4 ORTIZ GAONA, CESAR ALEJANDRO
Domicilio: Localidad:
GRAL. BENITEZ BORGES C/ 29 DE SETIEMBRE ASUNCION - PARAGUAY
Emisién: Vigencia desde las: 24:00hs.  del | Vigencia hasta las: 24:00hs.  del | Plazo en dias: Capital Maximo Asegurado
\02.'06/2024 01/08/2024 01/10/2024 61 Gs. 9.000.000.- /‘

ania" y quien precedentemente se designa con el nombre de "szequraco". conforme la
os, sujetoc a las Condiciones Generales Comunes, Condiciones Parc iculares Eap.-‘_::.f-as y

el texto de la Pdliza difiere del cont em.:io de la propuesta, la diferencia se considerara aprobada por el “Asegurado o Tomador” si

lama dentro de un mes de haber recibide la Pdliza. (Articulo 1556 del Cdédigo Civil).
Item Asegurado Doc. N Fec.Nac. Muerte Inc. Perm. Prima
1 RAMIREZ RIOS, GABRIEL 6.131.425 20/12/1993 3.000.000 3.000.000 181.818
2 BENITEZ GAONA, EVER LUCIANO 2.896.997 23/05/1979 3.000.000 3.000.000 181.818
3 GOMEZ VIDAL, AMANCIO 4.046.173 08/04/1983 3.000.000 3.000.000 181.819
Item Ocupacion Doc. N¢  Fec.Nac. Beneficiarios
1 OBRERO DE LA CONSTRUCCION 6.131.425 20/12/1993 HEREDEROS LEGALES
2 OBRERO DE LA CONSTRUCCION 2.896.997 23/05/1979 HEREDEROS LEGALES
3 OBRERO DE LA CONSTRUCCION 4.046.173 08/04/1983 HEREDEROS LEGALES

3 S EN LAS CONDICIONES PARTICULARES |
I LA OBRA ESPE(‘IE‘ICZ\DA EN EL "CONTRATO
T CESAR ALEJANDRO ORTIZ PARA
DE ACC SC} A LA CIUDAD + TECHO DE QUINCHO".
za se encuentran disponibles en la pagina

[ qQr ENTENDIDO ¥ CONVENIDO QUE LOC

| 1 \ EDTARAN DESEMPENANDO 3US FUNCIO!
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DE CICLOVIA Y CAMINERC + PORTAL

Generales de la presente pdli
>

[ w WWW . om.py <http://www.cenit.com.py
I N bstante se Lesaltan los siguientes articulos del Cédigo Civil: 666, 1574, 1575, 1577, |
1 1580, 1581, 1582, 15? 73“4 -589, 1590, L, 1592 1593; 1594, 15985 y 1597 :
Tar : 1501, 1’"'. 1505, 4 19, 4 1E10, liimea 812, c1613; 1614 7 1815
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remio Doa*a de preferencia a través de su plataf
% nte ¢ en las cobranzas Pago Express - APP de

e B QRN {/]

§1)
a3
W
(D
ot
%
o

Para mds informacidn podrédn comunica: a través de nuestra agencia digital via
WhatsApp al 021550300.- |
"La presente Pdliza se emite en virtud a la garantia gque ofrece el Agente de Seguros que
para la intermediacidén de este seguro, el mismc, dic fiel cumplimiento a lo dispuesto en
el Articulo 1°) de 1la Resolucidén SS.SG N° 124/11 de fecha 11.12.2011 de la
Superintendencia de Seguros".-

Forma parte integrante de é&sta Pdliza las Clausulas de Cobranza v de Adecuacidn al Cédigo Penal.

Las Condiciones Generales Comunes, Particulares Especificas y Régimen de Cobranzas gue forman parte de esta pdliza, se encuentran a disposicién en el sitio web de la Compania:
http://cenit.com.py/condiciones_polizas.html

Esta Comparia esta autorizada a operar por la Superintendencia de Seguros segun Res. N2 2
de fecha 05/03/1990

El texto de esta Pdliza ha sido registrado en la Superintendencia de seguros bajo el Codigo N° 38-0016 |
Res. N%: 184/98 Fecha 18/06/1998 |
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Cuadro de Lig. del Costo Final Gs.

Datos del Financiamiente

Prima 545.455
I.V.A. s/Prima 54.545 ‘
Cpremio & 0
Interés p/Finac. 0
I.V.A s/Interés 0
CosodelFinac 0
Costo Final 600.000

Agente: ORTIZ TORALES, MARIO STIVEN

Dir.: SANTO DOMINGO Cf VIRGEN DE CAACUPE - LAURELTY
Ciudad: LUQUE

Matricula: 2539 Tel. 0981522998

Monto financ. Gs.: 600.000
Cuota Fecha Monto Gs.

0 02/08/2024 600.000
Total 600.000

Cédigo de Seguridad
No manchar, doblar, ni romper este
codigo 184492808
Pagina N2 2
CENIT S.A. DE SEGUROS
Analauw-Yeb v, '
- :
Lic. Ana Laura Molina Ortiz Blanca Cristina Aveiro de Gomez
Gerente Comercial Gerente General
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Asegurado: ORTIZ GAONA, CESAR ALEJANDRO

CLAUSULA DE COBRANZA QUE FORMA PARTE INTEGRANTE DE LA POLIZA

Si el pago de la prima no se efectuare el dia de su vencimiento, el Asegurador no sera responsable por 2l Siniestro ocurrido antes del
pago.

El premic del seguro debe pagarse sn sl domicilio de CENIT S.A. DE
Asegurade y el Asegurador, sin gque esta obligacidén pueda
conducto y ocasion realice y obtenga el Asegurador en tanto existan os pendientes.

El pago podra efectuarse al contado o a plazo. En aste dltimo ¢ cuota inicial debe ser pagada en la fecha de iniciacidén de la
vigencia de la cgbertura del riesgo, y contra entrega de la péliza o certificado de cobertura.

El saldo de la prima pedra ser fraccionada en cuotas mensuales, ilguales y consecutivas, a contar desde la fecha de pago de la cuota
inicial o sea desde el inicio de la vigencia de la pdliza. Las cuotas podran ser instrumentadas en pagarés cuyas fechas de vencimiento
deben coincidir con las del vencimiento de las cuotas. La prima documentada por medio de pagares no produce novacidén de la deuda.

Si a cualquier vencimiento de la cuota, no fuese abonado su importe, la cobertura del riesgc quedara automdticamente suspendida desde
las (24) veinticuatro horas del dia de ese vencimiento y la mora se producira per sl sélo vencimiento del plaze, la que operara de
pleno derecho sin necesidad de protasto o interpelacion judicial o extrajudicial.

La cobertura suspendida podra rehabilitarse mediante el pago de la prima adeudada, gquedando a favor de la Compafila Aseguradora, y en
caracter de penalidad para el Asegurado, =l impo de la prima correspondiente el periodo transcurrido sin cobertura.

La rehabilitacién de la cobertura esta jeta a la aceptacién de la Compafiia, la que se reserva el derecho de verificar previamente el
bizn asegurado, y s6lo surtird efecto una vez gue la Compafiia manifieste su conformidad por escrito, y desde las (12) doce horas del
dia siguientz a aguel en gue Asegurador reciba el pago del importe wvencido.

La Compafiia podra aplicar un 2 1 nte a la tasa activa de mercado sobre el saldo de la prima fraccionada.
Producida la suspensién o caducidad del contrato, el Asegurador podrd gestionar el cobro judicial de la prima proporcional al
rrido del riesgo cubierto, hasta cumplir el importe, intereses y gastos de justicia. La gestion de cobro judicial o extrajudi
del saldo adeudado no mod cara la suspensién de la cobertura o caducidad de la pdéliza sstipulada precedentemente

Las dispos:i E te clausula son también aplicables a los premios adicionales por endoscs o suplementos de la péliza. E
page no astablecido en el original de la péliza. En los casos de emisién de provisoriocs, los términos s
computan desde iniciacién de la wigencia de la péliza.

El texto de esta pdliza ha side registrade e=n la Superintendencla de Seguros de conformidad a lo dispuesto por la Resolucidn 55.RP. No
0 5, de facha 7 de enerc de 2005
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CLAUSULA DE ADECUACIQN AL CODIGO PENAL

ECIALMENTE GRAVE
RAVADO EN BANDA

SECCION ACCIDENTES PERSONALES
ADICIONAL DE COBERTURA - ASISTENCIA MEDICA
Cobertura de Asistencia Médica:

del pago de la prima
por Asistencia Médica motivadas

compania amplia
bierto por el

o

p

Especificas

establecides en la Clausula 1 de las Condicicn
zue la compafiia tomara a su cargo, seran édicos, el costo de la internacién, 2l de los productos
radiografias y tratamientos especiales prescrito el facultative, pero no los gastos por viaj ¥y estadias en
rmas o de convalecencia ni por el suministro de aparatecs ortopédicos, lentes, medias, y fajas de goma, protesis y
nes dentales.
aso de siniestro bajo esta cobertura adicional, 1a suma asegurada seflalada mas arriba guedara reducida por el
las indemnizaciones efectuadas, salvo que una vez dgue =1 gurado se haya curado completamente de sus lesiones, se
lezca dicha suma asequrada mediante el pago de una prima adicion: ulada a prorrata por el tiempo que falta para la
i on de la cobertura.

SECCION ACCIDENTES PERSONALES
CONDICIONES PARTICULARES ESPECIFICAS

mpafila se compromete al
misma como Asegurado,
invalidez permanents o
ntro de un afio, a contar
., Se& entiende por " heche dgue cauce una pusda ser
medicos de al a;equvado independ su voluntad por la lenta de un agente exte
Pcr extensién v aclaracion, gquedan comprendidos en este segurc la muerte o la invalidez del Asegurado, causados por: asfixia o
intoxicacién por vapores o gases, la asfixia por inmersién u obstruccidn; la intoxicacién o envenenamiento por ingestién de sustancias
toxicas o alimentos en mal estado consumidos en lugares piblicos o adquiridos en tal estado, o por cualquier lesidén del Asegurado de
caracter accidental, las gquemaduras de todo tipo producidas por cualguier agente, salvo lo dispuesto en la clausula 2 de estas
Condiciones Particulares Especificas, el carbunclo o tétanos de origen traumatico; rabia, las fracturas oéseas, luxaciones articulares
y distensiones, dilaceraciones y rupturas musculares, tendinosas y viscerales (excepto lumbalgias, varices y hernias) causadas por
esfuerzo repentino y evidentes al diagnéstico. Reconoce igualmente esta péliza como hechos que traen aparejado el derecho a la
indemnizacidén, los accidentes producidos a los médicos cirujanos ¥ otras personas que como principales o como auxiliares hacen la
profesidén de la ciesncia médica, veterinaria y sus anexos, cuando tales accidentes produzcan infecciones microbianas o intoxicaciones
originadas mediante heridas sxternas producidas en la ejecucién de operaciones quirtirgicas o en las disecciones y autopsias.
El seguro cubre también los accidentes gque se produzcan en la prictica de juegos de salén y en la prictica normal y no profesional de
los siguientas deportes: b 1 bochas, bolos, canoaje, caza menor, ciclismo, deports nautico a vela y/o motor por rios y lagos,
equitacidn, esgrima, excu cntafias por carreteras o sendercs, gimnasia, gol hadball, hockey socbre césped, natacién,
le <} mar), remo, teni (en poligonos habilitados), volleyball ¥

en

RIESGOS NO ASEGURADOS
CLAUSULA 2.
Quadan exc

las lesiones por &l

del tratamiento de
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producidas, las consecuencias de:

1°) las enfermedades de cualquier naturaleza, inclusive las originadas por la picadura de insectos, salve las especificadas en la
clausula 1 de estas Condiciones Particulares Especificas,
2°) Las lesiones causadas por la accién de los rayes
reacciones nucleares,

3°) exceptuande los caseos contemplados en la cléusula 1 de estas Condiciones Particulares Especificas, la insclacién, gquemaduras por
rayos solares, enfriamientos y demds efectos de las condiciones atmosféricas o ambientales; de psicopatias transitorias o permanentes
o de operaciones quirurgicas o tratamientos;

b) Los accidentes provocades intencionalmente por el Asegurade o por los beneficiarios del segquro; los gue sean consecuencia de
suicidio veluntaric o tentativa de suicidioc voluntario; de la participacién del Asegurado en crimenes u otros delitos, en duelos y en
desafios o ridas, no

considerandose como rifas los casos de legitima defensa del Asegurado y de sus familiares.

c) Los accidentes causados por fenomenos sismicos, inundacicnes u otros fendmenos naturales

de caracter catastrofico; por actos de guerra civil internacicnal, declarada o no, e insurreccionesy por tumultos populares, salvo que
el Asegurade no participe en estos iltimos como elemento activo.

d) Los accidentes causados por vértigos, vahidos, lipotimias, convulsicnes o paralisis y los que sobrsvengan en estado de enajenacién
mental, salvo cuando tales trastornos sean consecuencia s de un accidente cubierto por la péliza y ocurrido durante su vigencia o en
estado

de sbriedad o mientras el Aseqgurado se encuentre bajo influencia de estupefacientes o alcaloides.

e] Los acclden'es causados por infraccidén grave del Asegurade o los beneficiarios del seguro a las leyes, ordenanzas municipales y
decretos relativos a la seguridad de las personas, © por actos notoriamente peligrosos gue no sean justificados por alguna necesidad
salvo en caso de tentativa de salvamento de vidas o bienes,

f) Los accidentes gque ocurran mientras el Asegurado tome parte en carreras, ejercicios o juegos atléticos de acrobacia, o gue tengan
por objesto pruebas de cardcter excepcional, ¢ mientras participe en viajes o excursiones a regiones o zonas inexploradas.

g) Los-accidentes derivados del uso de mo:ocicletas y vehiculos similares, de la navegacidn aéreas realizada en lineas no sujetas a
itinerario fijo, © de la practica de deportes gue no sean los enumerados en la clausula | de estas Condicicnes Particulares
Especificas, o en condiciones distintas a las enumeradas en la misma.

", del radio o de cualgquier otro elemento radicactivo u originadas en

CLAUSULA 3
Este seguro esta exento de toda restricciém en cuanto
Repiblica del Paraguay, donde 1

‘uaru de‘ it

ar de estada del Asegurado,
de @sta péliza no tendri
Republica del Paraguav;

o les
sula 9 de e

)
'55
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por causas distintas a las cubiertas
caracter permanente en alquno de los casos prev1stos expre:amen-e en el parrafo anterior.
este caso la Camnaﬂla devolverd la fraccién de prima pagada que correspenda para el caso de
S nes’ Particulares 'spec“icasg? a, cartir del jldiaen: _que recxna el
sién cor t grama colaciotiat

continuacidn
se interpretara

nusvas

Si las

derecho de

llsvaran consigo una agravacidén del riesgo, la Compafia, de acuerdo con su practica aseguradora, se raserva =l

la péliza o de aplicar el aumento de prima
segin sus tarifas, con efecto a partir de la fecha en gue se produjo la agravacidén del riesgo. En casc de disminucién

prima se reducird proporcionalmente a partir del momento en gue se efectud la comunicacion.

la Compafiia rescinda el contrato, devolverd la fraccién de prima pagada que corresponda para el caso de rescisién por
la clausula 15 de estas Condiciones Particulares Especificas. Si la Compafia propusiera el aumento de la prima y éste

ado por el Assgurade dentro del plazo de ocho dias de notificado, el seguro gquedari en vigencia con una reduccién
las sumas aseguradas.

OBLIGACIONES DEL ASEGURADO, BENEFICIARIOS O HEREDEROS EN CASO DE ACCIDENTE

cmunicar a la Compadia, las lesiones provocadas por éste, dentro de
ficada, indicando ademis la fecha, hora, lugar

asegurado o los beneficiarios deberan
ercicradas, por medioc de telegrama colacicnado o ¢ rta cers

rcunstcancil
accidents, asi como los nombres y domicilios de los testigos, mencionando si han intervenido los representantes de la autoridad y
s& ha substanciade sumario acerca del accidente.
i metarse a un tratamiento

un certificado del
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o
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las ;nc;:ac;cnes del facultativo que le asiste, en e
ie al lesicnadc sxpresando la causa y natura a de

2 conocidas ¢ presuntas co de gue se encuentra sometido a un tratamientc médice.

2l asegurado remitira a la Compafiia, cada gquince dias, certificaciones médicas gue informe sobre la evelucion de las
nalicen =21 prondstico de curacién. Si el accidente causare 13 muerte del asegurado, e independientesmente del awviso
primer apartado de

su 2l o los beneficiarios deberan comunicar el fallecimiento a la compafiia por telegrama colacionado, dentrc de los tres
e producide y presentar certificado de defuncién, constancias policiales y/o judiciales.
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umplimiente de las obligaciones y formalidades establecidas en la clausula antericr, hard perder todo derecho a la
indemnizacién gue pudiera corresponder, salvo caso de imposibilidad debidamente justificada.

INDEMNIZACIONES

CLAUSULA 8.

Si el accidente causare la muerte del asegurade, la Compafiia pagara la indemnizacién estipulada para este caso, a la o a las perscnas

designadas come teneficiarias .

Si un beneficiario hubiere f t oridad al asegurade, la cucta de la indemnizacién que pudiera corresponderle s
ignarsa T r 4 epond los demds benefic¢iarios o al que le siga en orden de enunciacibn, segin gue lo
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estipulada en las Condiciones Particulares, que corresponda de acuerdo a la naturaleza y gravedad de la lesién sufrida y segin se
indica a continuacién:

TOTAL %
Estado absoluto e incurable de alienacidén mental 100
Fractura incurable de la columna vertebral 100

PARCIAL

A) CABEZA:

Sordera total e incurable de los dos oidos 50

pérdida toral de un ojo o reduccién de la mitad de la visién binocular normal 40

Sordera total e incurable de un oide 15

Ablacién de mandibula inferior 50

B) MIEMBROS SUPERIORES: Derecho Izquierdo
Pérdida total de un brazo 65 52
Péerdida total de una mano &0 43
Fractura no consolidada de un brazo (seudoartrosis total) 45
Alguilosis del hombro en posicién no funcional 30 2
Alquilosis del hombro en posicién funcicnal 25 2
Alguilosis del codo en posicién no funcional 28 2
Alguilosis del codo en posicién funcional 2 15
Algquilosis de la mufieca en posicidn no funcional 20 1%
Alquilosis de la mufieca en posicién funcional 15 12
Perdida rtotal del pulgar 18 14
Pérdida total del indice 14 11
Pérdida total del dedo medio ] 7
pPérdida total del anular o del mefiique 8 5
C) MIEMBROS INFERIORES
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cualguier otro dede de
z. se entiende aguella cue tiene lugar por laz

os miembros u
14 deriva

total y se abonara.

asegurada.
La pérdida de miembros u organos incapacitados ante de cada accidents, solamente serd indemnizada =n la medida gue

agravacién de la invalidez anterior.
La indemnizacién por lesiones que sin estar comprendidas en la enumeracidén gque precede constituyan una invalidez permanente, sera
fijada en proporcién a la disminucién de la capacidad funcional total, teniendo en cuenta, de ser posible, su comparacién con la de
los casos previstos y
sin tomar en consideracidn la profesién del asegurado.

caso de constar en la solicitud propuesta gque el asegurade ha declarado ser zurdo se invertiran los porcentajes de inden

ijados por la pérdida de los miembros superiores.

CLAUSULA 10.
31 accidente causare una invalidez temporaria, gque impida

ualas, la compania ls= pagarad

indemnizacién diaria estipulada en las Condiciones por toda la duracién de su invalidez, desde =1
dia del tratamiento médico y hasta el maximo de 355) dias. Dicha indemnizacidn se reducira a ia

c 1 asegurade pueda dedicarse s o hava recobrado, en parte, las facultades

vigilar los trabajos que 1 gue habitualmente se ocupe. Si el asegurade no

la indemnizacidén gquedara reduci ue pueda salir de

aria por 1invalidez temporaria se liguidari mensualmente. Si el reposc es inferior a un me
ig alizar aguel. En caso de gue &l aseguradc no haya enviado las cer cacliones médicas perisd
lausula 8 de estas Condiciones Particulares Especificas, se liquidarda la indemnizacién diaria considerando come
e pronostica en el ulcimo certificade remitido dentro de los plazos reglamentarios salve gue la compafia
rodujo en una fecha anterior.

Si, con anterioridad del accidente, el asegurado hubiera sufrido otrc u otros accidentes cubiertes por la péliza y ocurrides durante
su vigencia, el asegurado solo responderd en el futuro por el remanente de la suma asegurada.

CLAUSULA 11.

31 el accidente causare una invalidez temporaria o, posteriormente, una invalidez permanente o muerte del asegurade, la compafia
deberd pagar solamente la mayor de las indemnizaciones gue correspondan para cada una de estos tras casos, pero cuando a una invalidez
temporaria acompafie o sobrevenga una invalidez parcial permanente la indemnizacidn no podri ser menor a la suma que correspenda por la
invalidez parcial permanente mas la gque resulte de aplicar el porcentaje de capacidad final conservada al importe total gue hubiera
correspondido por la invalidez temporaria.

CLAUSULA 12.

31 las consecuen

de una enfermedad
fisico o de cualqui

o ai

corraesponda se
liguidara de acu

CcI

CLAUSULA
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o mediante giro a su cargo sobre el lugar del domicilio declarado del asegurado dentro del pais, a opcién de este o de los
beneficiarios formulada en

oportunidad del pago, y una vez llenados los siguientes requisitos:

al En caso de muerte, dentro de los quince dias presentada la documentacidn pertinente gque atestigiie la identidad y derecho de los
reclamantes.

b} En caso de invalidez permanente, una vez dada de alta defir
acreditéen la invalidez resultante.

c) En caso de invalidez temporaria la indemnizacién serid pagada en forma mensual. Si, iniciade un viaje aéreo y si con motivo de
cualquier percance acaecido durante el me, no se tuvieran noticias del asegurado por un periodo no inferior a seis (&) meses de
ocurride agquel, la compadia hara efec o 2 los beneficiarios o heredercs el pago de la indemnizacién establecida en la presente
edliza para el caso de muerte.

Si aparacisraz el asegurado o se tuvieran ncticias ciertas de él, la compafila tendra derecho a la restitucién de las sumas pagadas,
perc el asegurado podria hacer valer sobre tales sumas, las pretensiones a que eventualmente se crea con derecho, en caso de gque
hubisre sufrido dafios indemnizables cubisrtos por la presente péliza.

3i no hubiers acuerde entre las partes, a solicitud del asegurado o del beneficiario, las consecuencias indemnizables del accidente
podran ser determinadas por dos médicos, uno por cada parte, los gue deberadn presentar su informe dentro de los treinta dias y elegir,
dentro de los ocho dias de su designacién, 2 un tercer facultativo, guien decidird en casc de divergencia entre los dos primeros ¥
dispondra, para expedirse, en el plazo de guince dias.

Los henorarics y gastos de los médicos de las partes serdn a cargo de la gue representen respectivamente, y los del tercero serin
pagados por la parte 1yas pretensiones se alejen mas del fallo definitive. Si la diferencia entre el fallo definitivo y las
pratensiones de ambas partes fuersn sgquivalentes, tales honorarios y gastos se pagaran por mitades entre las partes.

iva y dentro de los guince dias de acompafiados los certificados gue

OBLIGACIONES DEL ASEGURADO
CLAUSULA 14.

El asegurado, cuanto
asegurador al respecto. (Art.
El asegurador se libera si el asegurado o el beneficiario provoca el accidente dolosamente, o por culpa grave, ©
criminal. (Art. 6 'TUCL).
RESCISION

©, ¥ observar las

osibla, debe impedir o reducir las consecuencias del si

en empresa

CLAUSULA 15.

dos partes,
rla con
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Asegurado: ORTIZ GAONA, CESAR ALEJANDRO

SECCION ACCIDENTES PERSONALES
CONDICICNES GENERALES COMUNES

LEY DE LAS PARTES CONTRATANTES

CLAUSULA 1.

Las partes contratantes se someten a las disposiciones contenidas en el Capitulo XXIV, Titulo II del Libro III del Cédigo Civil y a
las de la presente péliza.

Los derechos y obligaciones del Asegurado y del Assgurador gue Se mencionan con indicacién de los respectivos articulos del Cédigo
Civil, deben entenderse como simples enunciaciones informativas del contenide esencial de la ley, la gue rige en su integridad con las
modalidades convenidas por las partes.

En caso de discordancia entre las Condiciones Generales Comunes, Particulares vy Particulares Especificas, predominaran éstas sobre las
otras, y las Particulares sobre las Generales Comunes.

DENUNCIA DE SINIESTRO

CLAUSULA 2.

El asegurado, o el beneficiario, comunicard al Asegurador el acaecimiento del siniestro dentro de los tres (3) dias de conocerlo, bajo
pena de perder el derecho a ser indemnizado, salvo que acradite caso fortuito, fuerza mayor o imposibilidad de hecho sin culpa o
negligencia (Arts. 158% y 1520 C.C.).

También esta obligado a suministrar al Asegurado, a su pedido, la informacidén necesaria para verificar el siniestro o la extension de
la prestacidn a su cargo, vy a permitirle las indagaciones necesarias a tal fin. (Art. 15339 C.C.).

El asegurado pisrde el derecho a ser indemnizado si deja de cumplir maliciosamente las cargas previstas en el Articulo 1382 del Coédigo
Civil, o sxagera fraudulentamente los dafios o emplea pruebas falsas para acreditar los dafies (Art. 1330 C.C.).

VENCIMIENTO DE LA CBLIGACION DEL ASEGURADOR

CLAUSULA 3.

El pago de la indemnizacién se hard dentro de los guince (15) dias de notificado el siniestro, o de acompafiada la informacidn
complementaria prevista para efectuarse la denuncia del siniestro (Art.15%1 C.C.).

RETICENCIA Y FALSA DECLARACION

O M o
' @ 2O,

7

RESCISION UNILATERAL
CLAUSULA 5

PAGO DE LA PRIMA
CLAUSULA 6.

La orima =5

esde la celebracc
provisorio
2n gque el Asegurado

FACULTADES DEL PRODUCTOR O AGENTE

CLAUSULA 7.

El productor o agente de seguros, cualquiera sea su vinculacidn ceon
antregar instrumentos emitidos por el Asegurador referentes a con
posesion de un recibc del Asegurador.

Para representar al Asegurador en cualquier otra cuestidn, debe hallarse facultado para actuar en su nombre (Art. 1595 y 1526 Cédige
Civil).

2l Asegurador, so6lo estd facultado para i
o sus prérrogas y aceptar el pago de la prima, si

r propuestas,
i se halla en

AGRAVACION DEL RIESGO

CLAUSULA 8.

El Tomador esta
a agravacion riesgo que, si hubiese existide 2
iones, =as rescision del seguroe (Art. I

suspendida.

agurador, =

o la agrawv

sequrador deberi z 1

Se aplic 1 lo 1582 del Cddigo Civil si el riesgo no se hubiese asumide segun las practic

1 Tomador omite denunciar la agravacién, el Asegurador no estd obligado a su prestacidén si el :
subsistencia de la agravacidon del riesgo excepto que: a) el Tomador incurra en la omisidén o demora sin culpa o negligencia

b) 2l Asegurador conozca o debiera conocer la agravacion al tiempo en gue debia hacerle la denuncia (Art. 1583 C.C.).

La rescisién del contrato da derecho al Asegurador: a) si la agravacion del riesge le fue comunicada oportunamente, a percibir la

prima proporcional al tiempo transcurrido: b) en case contrario, a percibir la prima por el periodo de seguro en curse (Art. 1584

Cia Vi

dar aviso inmediato al As i i ios br L agraven el riesge (Art. 1580 C.C.).
i e 13 idn d habria impedidc éste o modificadc
a un hecho del Tomador, la cobert

debers

noti

iete dias,

CADUCIDAD POR INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES Y CARGAS

CLAUSULA 9.

El incumplimiento de las obligaciones y cargas impuestas al Asegurado por el Cédigo Civil (salvo gue se haya previsto otro &
el mismo para el cumplimiento) y en el presenta coatrato, produce la caducidad de los derechos del Asegurado si el incump
obedece a su culpa o negligencia, de acuerdo con el régimen previsto en el Art. 1579 del Codigo Ciwvil.

VERIFICACION DEL SINIESTRO

CLAUSULA 10.

El Asegurador podra a2 su cargo,

o a instrument ar compromete al Asegurador
25 unicamente un 2l

e
egurador ftiene der ién en cuanto al dafic, su
e

¥ Sus causas v

I
a
o
o
® W

x
o

te]
=t
L

£2.
e




) &

ENIT

SEGUROS ) o
Dr. M. Mallorquin 1528 ¢/ Avda. Médicos del Chaco
Tel.:021550300 - FAX.:
e-mail: cenit@cenit.com.
ASUNCION,PARAGUAY
Cadigo de Seguridad
Np manchar. doblar, ni romper este
codigo 184492808
Pdliza de Seguro N? 0401059718 Pagina N2 8

Asegurado: ORTIZ GAONA, CESAR ALEJANDRO

GASTOS NECESARIOS PARA VERIFICAR Y LIQUIDAR

CLAUSULA 11.

Los gastos necesarios para verificar el siniestro y liquidar el dafio indemnizable son a cargo del Asegurador, en cuanto no hayan sido
causados por indicaciones inexactas del Asegurado. Se excluye el reembolso de la remuneracién del personal dependiente del Asegurado
(Art. 1614Coédigo Ciwil).

REPRESENTACION DEL ASEGURADO

CLAUSULA 12.

El Asegurado podrd hacerse representar en las diligencias para verificar el siniestro y liquidar el dafio, y sera por su cuenta los
gastos de esa representacién (Art.l1613 Codigo Ciwil).

MORA AUTOMATICA

CLAUSULA 13.

Toda denuncia o declaracién impuesta por esta péliza o por el Cédigo Civil debe realizarse en el plazo fijado para el efecto (Art.
1559 Cédigo Civil).

PRESCRIPCION

CLAUSULA 14,

Las acciones fundadas en el presente contrato prescriben en el plazo de un afo, computado desde que la correspondiente obligacién es
exigible y para el caso de muerte o invalidez, desde que el beneficiario haya conocido la existencia del beneficio, perc en ningun
caso excedera de tres afics desde el acaecimiento del siniestro (Art. 666 Coédigo Civil).

DOMICILIO PARA DENUNCIAS Y DECLARACIONES
CLAUSULA 15.

El domicilio en gque las partes deben efectuar las denuncias y declaraciones previstas sn el Cdédigo Civil o en el presente contrato, es
el ultimo declarado (Art. 1560 Codigo Civil).

USC DE LOS DERECHOS POR EL TCMADOR O ASEGURADO
CLAUSULA 15.

COMPUTO DE LOS PLAZOS
CLAUSULA 17.

salvo disposicién expresa en contrario.

Todos los plazos de dias, indicados en la presente pbéliza, se computar

PRORROGA DE JURISDICCION z T
CLAUSULA 18. 4

La presente pdliza consta de: 8 Pagina(s).




CENIT

SEGUROS

SEGURO ACCIDENTES PERSONALES COLECTIVO
CONDICIONES PARTICULARES

El presente seguro regira para cada una de las personas, comprendidas en la nomina anexa a la poliza y por la
indemnizacion especificada en la misma, mientras permanezcan al servicio del contratante o tomador.---=--=-=--=-----
Los ajustes de la prima que correspondan con motivo de la exclusion de asegurados cesantes en el empleo o de la
incorporacion de nuevos asegurados, se efectuaran a prorrata del tiempo transcurrido como asegurado o del que
falte hasta el vencimiento de la pdliza, desde el dia de la notificacion de las cesantias a la compariia o de la
aceptacion por la misma de la incorporacion de los nuevos asegurados respectivamente, teniendo en cuenta el
premio aplicado o el premio a aplicar segtn la tarita de la compania.
Las indemnizaciones aseguradas se pagaran por intermedio del contratante o tomador.
De las sumas que correspondan al asegurado o a sus beneficiarios o sucesores de este seguro, el contratante podra
deducir las que debiere abonar con motivo de su responsabilidad en el accidente en virtud de cualquier disposicien
legal y/o reglamentaria, o compensarlas con estas en caso de que aquellas ya hubieren sido abonadas.-----------------

El contratante no podra ser nombrado beneficiario del seguro o adjudicarse directa o indirectamente. salvo los casos
previstos en el parrafo anterior las indemnizaciones a que de lugar este seguro.

En todos los casos la compaiiia sera validamente liberada de sus obligaciones, una vez que haya entregado el
importe de la indemnizacion al contratante o tomador del seguro y comunicado tal circunstancia al asegurado por
telegrama colacionado, carta postal certificada o cualquier otro medio fehaciente.




