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C,POSTAL: 45700

PoBrAcróN CONSUEGRA

E FuNcronÁRro

DATOS OEL ÍOMADOR]ASEG URADO :

DE OFICINA 0057

2'111011994 TELEFONO: 6510203

PROVINCIA fo!EDo

NA TEI!!PORAL D cuENTApJEN,c INDEFIN rDo E orRos

CASAS APAR'CIO

D AUTONOMO

DATOS DEL PRESTAMO:

OATOS DEL SEGURO:
PR,MA úNtcA DEL sEcuRo:

E PERSONAL

ENfE DE PRESTAMo: 3228478453

TENIO PRESTAI,IO] 241072024 DURACIÓN PRESTAMO {|\¡ESES) 72

ASEGURADA: 5O,OO 96 IMPORTE CUOTA ASEGURADA I\,IENSI.JAL: 119,92€

IiIPORTE
R€CIBO

2A5 25 €

BENEFICIARIOS:

CUEN1A BAITCARIA DEL ¡ONADOR PARA EL PAGO DE LA PRI'TA

ES96 3081 0057 2131 0141 6513

0,43 €

N ,OEEX
CAPITAL INICIAL

:CHA V240?12018FECHA FORMALI¿ACION

CUOT¡INICIAL DEL PRESTAiT 039.64 €CUOTA ORDINARIA

IIITPUESTO

SOBRE PRIiIIAScot¡soRcto LEAPRITA
PERIMO

PRITA DEL SEGURO

3A2,A2 €TOTAL

¡r{Á¡d F 4¡9152¡3¡0l ' * c¡oe"dieo o
IÉ Á 2!63¡315 alné aáñv. .oGSFP @5é9 C000

)
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o@o /oYcooeo ázl
NUMERO DE POLIZA

FDNr/t{tE: 70360240C

16DOIÁClLlo CUTA

DEEN]IDAD PRESTA¡TISTA CAJA RURAL CASTI LLA LA MANCHA

17,12€0,02€

El TormdotlAaogFado decbú eor c¡tácLr ¡.fevoaa¡la:

CAJA N}RAL CASNLLA LA NANCHA S-C.C
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OEFINICIONES PREVIAS
EI{TIDAD ASEGURADORA: CNP PARTNERS DE SEGUROS Y
REASEGUROS, S.4., Sociedad Anónima inscrita en et Registro de Entidades
aseguradoras por Orden ¡r¡nisterialde '13 de Sepliembre de i978 con et número
C.559 con domicilio socialen Caíera de San Jerónimo 21, 28014 [¡adnd, es
qüen asume la coberlura de los riesgos objeto de este contráo y garartiza el
pago de las prestaciones que conespondan con aneglo a las Condiciones del
mbrno.
El cor¡trol de la actiüdad de CNP PARTNERS de SegurG y Reaseguros, S.A.
conesponde al Ministerio de Economía, lndustria y Competitividad del Estado
Español, a t.avés de la Dirección General de Sequros y Fo¡dos de Pensiones.
TOMAOORIASEGURADO: El Tomador/Asegurado será la persona que
aparece designado efl la página primera de las presentes condiciofles
panjqrlares.
BENEFICIARIO DEL SEGURO: El TomadolAsegurado des¡gna Beneic¡ario
con carácter úrevoc¿ble a CAJA RURAL CASTILLA LA MANCHA S.C.C
ESTABLECIMIENTO HOSPITALARIO: Se entenderá por establecim¡ento
hospitalario cualqujer hospital, clinica o sanatorio, tanto ptlbl¡co como privado,
que disponga de la infraestructura nece§ana para diagnosticar y realizat
tratamientos leraÉ!¡t¡cos por facullBtivos legalmeñte aulorizados para ell
eiercic¡o des¡r profesion. A los efectos de esta mbeñura no se coñsiderará mmol
hospital clínrca o sanatonoras siguientes instiruc¡ones: 

I- Cllnicas para el tratamienlo oe enfermedades mentales o cuyo princ¡pall

objetivo sea eltratamiento de enfemedades psicológicas o psiquiátricas.
: Residerrcias de ancianos, centros de dia y c¿nkos para el tratamiento de

drogadidos y/o alcohólicos y/o neuróticos.
. Cllnicas para tratamientos naturales, lermales, masajes, estético$,

adelgazamiento u otros tratam¡entos similares.
- Dicho establecimiento debe estar atendido por un médim las 24 horas del

dia.
- A los efectos de este Seguro no se consideran hospfales:
- Cllnicas para el tratamiento de enfermedades menlales o cuyo princ¡pal

objetivo sea el tratamiento de enfermedades psiquiátricas.

1 Resideñcias de ancianos. asibs, cenkos de día, casas de reposo y centros
para eltratamiento de drogadictos y/o alcohó¡icos y/o neuróticos.

- Cllnic¿s para tratamientos naturales, termales. masajes, estéticos u otros
tratamientos s¡m¡lares, centros de salud, balnearios.

1.. REOUISITOS DE COTITRATACION
Sólo podÉn contratar la presenb Póllza de Seguro las personas fE¡cas
quo fgúnan las S¡guient6 cgndic¡qnes:

l) Serdtulargs dg un prástamo peEonal, lqrmali¿ado con CRC I

2) Haber firmado las Condlc¡onas Part¡culares.
3) Hab€r pagado la pr¡ma ún¡ca.
¡l) Que la Edad dsl Tomador/Assgurado 66té compE¡d¡da entr€ los 18

y 65 años. No obstante lo anterior, la edad del Tomador/Asegurado
eñ el momento ds la contratación del seguro sumada al número
de años de durac¡ón d6l próstaino no podrá dar como re3ultado
una gdad superior a los 65 años. En sste supuosto no so podrá
contErtaf el prgsenle seguro,

5) Encontrarse en estado de buena sa¡ud, s¡¡ síntoma de enlermadad,
y no padecer ninguna enfermedad de caÉcter evoluüvo n¡ e5ta., en
la F€cha de Efeclo dol S€guro, Bn s¡tuac¡ón da lncapac¡dad
Temporal, tal y como ésta queda defin¡da en las prosentea
Condlciones Partlcula¡6.

6) Cotizar a la S€uridad Soc¡al o 6tar en situac¡ón de Elta en
mutualidad, montep¡o o ¡nstltuc¡ón análoga que la logblaclón
determine.

7) Además para la cob€.tura d6 Desémplgo:
8) No conocer, o estar en situac¡ón de conocer qus so va a prcducir la

ext¡ñc¡ón o suspensión de su relac¡ón laboral pgr cualquiera de l€a
causa que dar¡an derecho a la pro§l¿c¡ón de DGampl€o 0n baSo a
esta pól¡za.

g) Además para la cobertu.a del riésgo do lncapacldad fgmporal y
Hospltalizac¡ón:
No padecsr ninguna enfermedad de caráctqr evoluüvo.

2.- SUMA ASEGURADA
La Suma Asegurada será el porcentaje de cuota asegurada sobre la cuola
ordinaria mensual del préstamo ünculado a esta póliza de segúro que, en el

momento de producirse elsiniestro, estuviese pagando el asegurado.

coNDtctoN
SEGURO DE CCIÓN DE PAGOS

MTIJa¡IEZ DEL RES@ Ct EEñ'O ñovú.
CIICEFIO PoR EL c1AL S€ A§€GU¡^: Pú ffir¡ pEp!

Se entenderá que no foÍnan parte de Ia suma asegurada de la preseñte póliza
los intereses remuneralofioG, con exclusión, por lanto, de los ¡ntereses de
demora y de cualesquiera otros gastos, comisiones o pagos que deuers hacer
el Tomador/Asegurado en cumdim¡ento de lo padado en el contrato de
préstamo ünculado a esta Póliza.
El lmport€ de la suma asggurada no sorá supedor, on nlngún caao, ál
lmporte máxlmo de 1.800€
En caso de qus so p.odujera una novac¡ón del préstamo qus conlbvara ol
lncremonto del cap¡tal pr6tado, supondrá la anulaclón de la pÉsento
pó|tsa. En GtoE caso6 h Enüdad Aseguradora procedsrá a la doroluc¡ón
dg la pdma no corf,sum¡da.
Cuando al Tomador/Asoguradg haya fealizqdo amortizaciones parchlG
dol prÉ6hmo, la Enüdad Aseguradon¡ pfoced€rá a adocu& la sum¡
as€gurada ds co¡fonn¡dad con lo Gtablecldo 9n el apartado 0 de 16
plqseÍtes Cond¡ciones Paft¡cula.Es.
3,. PERIODO DE CARENCIA
3.1 lNtCtAL
. Psra la garantfa de Pórdlda lnvoluntaria de Emp¡oo se establece un

periodo de carenc¡a ¡n¡c¡al ds 60 di.s naturaleG, a contar d€6do la
f€cha dq ofscto del s€guro. A efgstos de comprob€r qus sn ol
momenúo del aca€c¡m¡ento dol slnle3tro ha tranacurldo ol periodo
de carsncla lnlc¡al, so gntondgrá qug la sih¡ac¡ón ds des€mploo so
p@duos en la fecha sn quq ao produ2ca la gxt¡nción o suspensión
de la relac¡ón laboral por las causas soñaladB sn esfa póliza, y
además soa acrsdltado por ol Serv¡cio Públ¡co de Empleo Estatal u
organ¡smo públ¡co quo lo susdtuya.

. Para la gafantia de lncapacldad Tornporal so o6tabl€cs un psriodo do
carenc¡a ¡nlcial d€ 30 d ias naturale§, a contar d6do la bcha do oHo
del segurc. A efoctos d6 comproba¡ quo gn ol momor¡to del
aca€c¡m¡ento del s¡ni€ko ha transcunido ol poriodo de carsncla
iniclal, Ee gntonderá quo la situación do lncapacidad tgmpgral ss
produce gn la fecha on la qr¡e la enfánnédad cáusanúg do la
hcapac¡dád hubiera s¡do diagnosticada por facultativos de ¡a
Ssguridad Soc¡al, lrdua o lñatltuclóñ análoga o mád¡co o facultat¡vo
autorizado y así lo r¿üfiquso los s.rv¡c¡os iriáricos del as€gurador 6¡

so conaideraso necesarig. En los supuostos en los qus la
lncapoc¡dad Tornporal Bo doba a un accldeñte no so apl¡cará ca¡oncia
¡n¡c¡al alguna.

. Para la garantía ds Hosp¡tal¡zaclón ss €Gtablece un periodo do
carenc la ¡n¡c¡al de 30 di6 nah¡ raloa a co.tar desde la tqcha de of€clo
d€l soguro. A ofoctos dé comprobar que en el Í¡ornsnto do
ac¿€c¡m¡onto d€l s¡n¡esllD ha transcurldo ol perlodo do cafoncla
¡n¡c¡al, se entenderá que la sltuac¡óo do Hospital¡zacftrn ss prcduc!
on la fecha que apar€zca conslgnada on el ¡nlornre de ingrsso qn el
conespondbntÉ establoclm¡snto hospitalario on el que gl
Tomador/Asog urado se oncr¡€ntrp ¡ngresadg.

3.2 ENTRE OOS SINIESTROS
En el supuesto de produc¡rso sitJaclonos do Pórd¡da lnvoluntaria do
Empl€o subs¡gu¡ent€e a una situacióñ antorior dg Pófd¡da lnvolunt¿ris do
Emplso que d¡o lugar a ¡nd€rnnLaclón por pañe de o6la pól¡¿a, 6€
pfocedorá al pago do nuevas prgstaciongs si ol Tomador/As€gurado ha
osfado vlnculado do foña actfua a una nuova relac¡ón labgral como
!'abaiadgr por cuenta a¡ena por un peíodo min¡mo ds 't8O días naturalo§
ln¡ntsrrumpldo6 y haya Euperado €l pefiodo dé pruoba eslablee¡do
cor6pond¡ents a su nusva rolaclón laboaal. En cco contádo no §e
pagará canlidad alguna
En ol supu6tq de produs¡rs€ lncapac¡dadss Tsmporalss subs¡gu¡ontB a
una antédorlncapacldad Temporalque dio lugara ¡ndemnización por parte
de €6ta póliza, h as€guradora procodsrá nusvamonto al pago de
pro6t&lonc transcurld,oa 1E0 dias nalurale§, ¡nintenump¡dos on
sltuac¡ón d6 alta on él rág¡men conaspondignto, d6do €l fln ds la úlüma
¡ncapacidad temporal s¡omp.E que h 9túefmedad causante sea la m¡sma
quo orig¡nó la lncápác¡dad quo dio lugar a la ¡ndemnkación por parts de
esta pól¡za. Cuando la lrcapacidad Temporal Subs¡guiente ss deba a una
onfomodad dist¡nta la asegurdora proc€derá nuovamonto al pago de
pr6tac¡on6 cuañdo hayan transcuñido 30 dias naturales ¡n¡ntsf¡ump¡do§
€ñ sltuaclón dg alta on ol rág iñen corr6pond i€nte, d€6de €l fin de la últ¡ma
incapac¡dad ternporal.

D¿ SEGURCS REASEGUFOS,

s.r
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En sl supussto de produc¡fso lncápsc¡dad6 femporale§ subaigu¡ent€
deHdas a causas accldentalEs ¡q habrá poriodo de caranch,

En ol sup!¡esto ds pfgduclr§e HGfitaltsac¡on€s subs¡gulentEs a una

anterior a la Hospital¡zaclón qus dig lugar a ¡nd€rnnizac¡ón pot parte dé

esla pól¡za, la as€guradorá procoderá al pago ds prgstaclones

transcunidos l8O dias naturale§ lnlntqrrump¡dos, sl onconbafse en

s¡tuación de HGpitralizaclón tal y como 60 dessribe on la pr€sorte póliza,

dqsde ol fin del tllümo alta hospttalarla por la cual ol assgurado hub¡€e
estado p€rclbierido la coÍsspondie¡tg prBtación slompre que la

enienne¿ad causants aea l. misÍra qus originó la HospltalLac¡ón que dio

lugar a la ¡ndornnizaclón por paftg de osla pólka. Cuando la

n&piutiza.iOn SubslgulenúE §e doba a una enfgrñ€dad distinta la

aaoguradola poc€d€rá nugvameote al pago do pr€stacionos cuando

hayan tramcurido 30 días natural€s lnlr onumpidoa 9¡n enccntrarse or
situación ds H6pitalizac¡ón.
En al supuesto do produclf§e Hosphalhsclons6 aube¡gui€ntga debldas a

ceusas accid€ñErl€s no habrá periodo de caroncia
4.- DEscRrpctóH oE Los RlEscos cuBlERTos
CNP PARTNERS DE SEGUROS Y REASEGUROS, S.A., garantiza en los

términos pÉvislG en e§ta PÓliza, los riesgo6 que a continuaci,n se ¡ndican

ten¡endo en oJenta la situac¡ón laboraldel Tomador/Asegurado en d momento

en elque se produzca elsinie§tro.
4.I. PÉRDIDA INVOLUNTARIA OEL EMPLEO

A 106 efedos de Ia presente póliza la Pád¡da lnvoluntaria del Empleo es la

situación en que se encuentran qüefles' pudiendo y queriendo trabajar

remuneradamente por qJenta aiena, pierdan su empleo o vean reducida su

jomada de trabajo en un 50% y sean pñvados de su salario por causa distirta

de su voluntad, a excepción de los funcionarice públ¡cos, que:

a) Llevar trabajando durante 6 me§e§ mrrtnuos @n un contralo laboral de

duración ¡ndeñn¡da en la empresa en la que cause baja, con unajomada no

inferior a 25 horas semanales cotizando eñ el Régirnen General de la

Seguridad Social y estar registrado en el Serv¡.jo Público de Empleo

Estatal, como totalmente de§empleado y buscando activam€nte un nuevo

trabajo.
b) Esta; rec¡tiendo pr€stación pública por desempleo del Servicio PÚblico de

Empleo Estatal. (Desempleo en su nivel coñtribulivo que otoQa el Servicio

Público de Empleo Eshtal.)
Si en el que en el moñerfo de iñcurir efl la §ituación de De§empleo el

as€ourado se encuentra cobrando una prestac¡ón pÚblica derivada de una

inca-p¿cidad lemporal @mo consecuenoa de contingencias mmune§ dicha

prestación se uii.¡lará u efedo§ de esta garantla, a la PrEstac¡ón de

DesernDleo en su nNei contnbutvo.
¿.i.i. Éiss-rÁCtóx PoR PÉRDIDA lNvoLuNrARlA DEL EMPLEo

Ei Áegurador abonará al berEfc¡ario la Suma Asegurada, por cada pelodo

cornpleio de 30 dlas naturale§ cmseqJtivos en situac¡Ón de de§empleo del

Tom;dor/Asegurado, computad6 a partir de la fecha de suspens¡ón o ext¡nción

de la relació; laboral. Do no pormanec€r los 30 d¡as @nsocutlvos 9n

situaclón d€ Pórdida lnvoluntarla del Empleo, la Entidad Aseguradora no

abonará c.nüdad alguna.

Lá Suma as€gurada se abonará al Berieficiario dG¡gnado eñ la pr€Eonto

p¿rta con er imits m¡¡mo de 1 2 pagos consocutivoB o «) pagos altoÍrc
en totaf v s¡srnpro que d¡cha sih¡ac¡ón d¿ d€9srÍpho ocun? durantg la

vlgenc¡a dsl seguro, haya transcufldo 9l porlodo de car9nck' y sE

pñouzca poratguna de las sigulontos G¡rcunstanciaa:

Elinc¡ón de lq Rolaclón Laboral:

á--EÑTE,rrrtud d" 
"rp"d¡"ñte 

de regulación de empleo o de§pido colectivo

o. áor tarr«¡m¡ento o incápack ad del empre§ado ¡ndiüdual' y s¡empre que

estas causas determinen la extinc¡ón del contrato de trabajo'

c. Por desPdo improc€denb o nulo'

¿. pot Oe"biOo o árt¡,"iÓn del c¡rú'ato basado en causas objetivas'

". 
por ,od*on voluntaria por parte dd Asegurado Únic¿mer¡te en los

suDuegtos Dreustos en los artlollos 40.1 (moülidad geográfca)' 41'1

iplrt"oot á1. b) c) d) y 0 (modifcac¡ones s6tanciales de las condiciones

¿L tra¡ajo),'¿s.l n (por dec¡sión de la trabajadora que se ve obligada a

,¡rn¿o*i t, p,]*to de tr"bu¡o en 16 casos de violenc¡a de género) y

¿é.1 j) tertinclón por incumplimiento del empleador) del Estatuto de los

Trabaladores (R.D L.2/2015 de 23 de octubre)'

f. En üáud de re§olución judiclal adoptada en el seno de un procedimiento

concursal.

s Suspensión de la Relación Laboralen ürtud de expediente de regulaciÓnde

empleo. resolución judicial adoptada en el seno de un procedimierflo

concuEaly se reduzca a la mitad, almenos, la jomada de trabajo por dicha

causa.
El derecho a dever€o de la indemnización cesará en el momento en que el

Asegurado reanude una act¡vidad labgral remunerada. aÚn de marEra parc¡al

en ¡os témrnos descrlos por la normatva laboral española.
¡1.1.2. EXCLUSIONES PARA LA GARANIA DE PERDIDA
INVOLUNTARIA DEL EftIPLEO
No se considera.á que e§té en situación de Pérdida lnvoluntaria del Empleo al

Tomador/Asegurado que se encuentre en cualquiera de las siguientes

srtuac¡ones:
a) Cuando haya s¡do dBspedido y no feclame en tlempo y lorma

oportunos contra la decblón emprs§arial, salvo poÍext¡nción do

contrato derivada de oxpod¡ente de rsgulación de emplgo o de

despido colgctivo o basado en las causas objetivas prev¡stas on

el art¡culo 52 del Estatuto dB los Trabs¡adores (RD.L.Zi015 de

23 de octubr€).
b) Cuando su co¡trato de trab4o se ext¡nga por jub¡lación del

émpresafio empleador ¡ndiv¡dual del Tomador/Asegurado o por

expiración del tíempo convenido y/o linal¡zación do la obrc o
servlclo obieto del coñt¡ato.

c) Los trabaladores fi¡os de caácler d¡scont¡nuo en los perlodog

en quo carezcan de ocupac¡ón eiEctiva.

d) Cuando, declarado ¡mprocedento o nulo el de6pldo por

sentencia firne y cgmunlcada por el empleador 18 lecha de

re¡ncorporac¡ón al trabaiq no se gjerza tal derocho por parto del

Tomador/A§egurado o no se haga usg, en au caso, de lg
acc¡ones previstas en la legislación v¡gente

€) Cuandg no hayan sol¡c¡tado el rslngt€so al Pu€§to do trabaig gr
el caao €n que ta opclón sntre indemn¡2ación o readmis¡ón

corespondiera al fiabajador o 3e Gtuv¡er€ ql exc€donc¡a y

venc¡efa el per¡odo fijado para la m¡sma.

f) La ext¡nclóñ dol contrato labolal duranta ol Periodo do pruebs, l¡
Jubilación antic¡pada yelparo parcial coñ una rsducc¡ón infeflor
al 50% de su iomada labolal, o cuando la ¡ndemnlzación por

desp¡do consbta en una ronta temPoral pagadera en momento

del dsspldo hasta la lecha en la quo gl trabajador acEeda a 18

¡ub¡laclón (Prejubllación).
g) Sl ei Tomador/Asegurado üene dErgcho a percibir un salafio por

parie del emploador, se sxceptÚan de este supu6to los

iomplementos satarialos pactados colectivamqnte sn loa

exp€dlertas de suspensión d€l contrato
h) Lgs d€spldos cuya indemnización sea msnot dgl 50% de la

legalmento establecida.
¡) C;ando ol tr¿bdador co§€ voluñta.iamente su pussto de &?balo'

i) Cuando la elinc¡ón delcontrato sea declarada procsdenb por

ser¡tenc¡a firme, o siendo as¡ not¡ficado al Tomado¡tAsegurado

por parts del empresario, e§te no haya 
'eclamando 

en liernpo y

fofma deb¡dos.
k) El de§p¡do sin dqrgcho a des€mpleo del nlvol contributlvo dsl

SeMcio Públlco de Empleo Estatal (en ade¡anb SEPE)'

l) Si la prestación de Desemplqo dé nlvel contributivo del SEPE 3e

recibo en foma d€ Pago úri¡co'

m) cuandg el Tomador/Asegurado se acoja voluntarimento a un

Expedlente de Rsgulación de Empleo'

n) Sl ia Relación Laboral det Tomador/Asogurado lo fuera con una
' emp.o6a proP¡edad del ámbito familiar de óste ha§ta ol segundo

grado de consangu¡nidad o af¡n¡dad, asi como en IoB caso€ sll

f,ue et Aseguradio un fam¡liar suyo ha§ta el seguñdo gr¿do de

consanguinioaa o el tsrcer grado de afn¡dad fuera el

admin¡strador de la empresa; y tamblén 3l ol

TomadorrAseg u rado fuela soclo con PrEsencia o repfgsantación

directa en los órganos de adm¡nlstGción de la Soc¡edad'
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4;2, INGAPACIDAD TEMPORAL
A 106 efeclos de la p.6ente póiiza se entenderá por lncapacidad Temporal la
alteración temporal {situac¡ón física .eversible) del estado de sdud del
Tomador/Asegurado corstatada méd¡c¿mente, debida a un accidente o
enbmedad, y que determ¡na la imposibilidad del Tomador/Asegurado para
ejercer temporalmente su aciiüdad remunerada o profesión habitual, originada
ajena a su volunlad.
Estarán asegúrados lrente al fiesgo de incapacidad temporal el
Tomador/Asegurado que en el momento de incuriren dicha situación tuüera la
condic¡ón de autónomos Orabajadores por cuenla prop¡a) que coticen o no efl
un Régimen distinto al Régimen General de la Seguñdad Social, trabajadores
por cuenla aiena con un contrato laboraltemporal, trabajadores porcL¡enta aiena
con un contrato laboral indefnido que no eslén cub¡ertos por la garantia de
Pérdida ¡nvolunlaria de Empleo y funcioñariB públicos, siempre que el
accdente o la enfermedad que den lugar a la refedda incapacidad teñgan su
orillen u oqJnan con posterioridad a la Fecha de Efecto y sin perjuiclo de lo
eglauecido respeclo al periodo de carencia.
ElAsegurado, en elmomerto de la contratac¡ón, debe encontrarse en buen es-
tado de salL¡d, sin síntoma de enfemedad y no padecer ningLlta enfemedad
de caráclerevolutivo niser tilulares de una prestación periódica o prestación por

invalidez.
¡I.2.'1. PRESTACION POR INCAPACIDAD TEMPORAL
La Entidad Aseguradora abonará al Beneficiario la Suma Asegurada, por cáda
perlodo complelo de 3,0dias cor§ecutivo§en situaciónde lncapacidad lemporal
del Tomador/Asegurado y una \ez transcurrido el per¡odo de carencia inlcial, lo§
pagos sucesivos por esta prestación se realzarán porc€da periodo completode
30 dÍaE naturales consecutivos en los que el fomador se encuent.e en dic¡a
situac¡ón. De no permanecff los 30 días consecutivos en situación de
lncapacidad Teñporal. la entidad aseguradora no abonará cantidad alguna.
El derecho al cobro de la indemnización cesará en el momento en que d
Tomador/Asegurado pueda reanudar o reanude su trabajo/adividad
fEmurierado/a o porcuenta propia, aÚn de manera parcialy a pesar de no haber
alcanzado su total cu.ación siempre qu€ haya reanudado su eflrpleo
remune.ado o por cuenta propia, y también 6i su estado pasa a ser de
lncapacidad Permanente en los términos dessitos por la normat¡va de la

Segurldad Social española.
El importe de la indemnización será en todo caso la suma asegurada, aun
cuando el Tomador/Asegurado padec¡era \rarias enfemedades al mismo tiempo
o sobreviniera a una nueva enfeÍnedad a la inicialmente declarada.
La suma asegurada se abonará al Benefciario des¡gnado en las pleseries
Cond¡ciones Pa¡t¡culares con ei limite máximo de 12 pagos consecut¡\,Ds o «)
pagos altemoc en lolal y siempre que d¡cha s¡luación de hcapacidad femporal
oqJrra durante laügenqia delseguroy haya transqr.rido el periodo de c¡rencja.
4.3. HOSPTTALTZACTON

A los efectos de la presente póliza se eñtenderá corno hospitalizác¡ón la
gituación de lngreso acaecida al TomadolAsegurado durante más de 24 horas
en un estableomiento hospitalario en cond¡ción de paciente. ya qea por
enfermedad o accidente y con la finalidad de sometese a tratamientos rhédi@s
o qutnlrgic¡s.
Estarán cubiertos por Hospitatización el Tomador/Asegurado:
. Que en el momento de producirse et sin¡estro por hospila¡iz¿Ción, no

. resulten elegibles ni para la cobertura de pérdida involuntaria del emdeo
ni para la de incapacidad temporal, es decir aquellos
Iomadores/Asegurados que en el momento de prodúc¡rse elsiniestro no
tengan ningúñ tipo de relac¡ón laboral, ni por cuenla propia ni por clenta
ajena

. Que estén en buen estado de salL¡d, que no eslén eñ el momerlo de la
contratación de baja laboral por Ézones de sa¡ud, nihayan estado de baja
por enfemedad duranle más de 30 dfas clnsecutivos en los 24 meses

anterioÉs a la adhesión.
4,3,1, PRESTACION POR HOSPITALIZACIÓN
L8 Entidad pseguradoÉ ahotÉtá al Benefciario de la presente pd¿a, de
producirse la hc,spitalización del Tomador/Asegurado, la suma asegumda una
vez aicanzado un pe.iodo de 7 dlas de probada Hospitalización y una vez

trarscunidos los el periodo de carefl.ia ¡n¡cial Los pagos sucesivos serán por

cada periodo completo de 30 dias naturales consecutivos dicha situación. Oe ño
pormanecor 106 30 d¡as consecrf¡vos, en s¡tuac¡ón de Hosp¡talizac¡ón, la

o idd asqguradora no aboñará cant¡dad alguna.

La suma asegu.ada se abonará al Benefc¡ario designado en las presentes
Condic¡ones Pa.ticulares con el llmite máxjmo de 12 pagos mrsecutilgs o 30
pagos anemos en total y siempre qu€ dicha situación de lncapacidad Ternporal
ocüra duranle la $geñcia delseguroy haya transcunido elpenodo de c€rencia.
4.4. EXCLUSIONES PARA LAS GARANIIAS DE II{CAPACIDAD
fEMPORAL Y HOSPITALIZACIÓN
No tienen la consideración de Hospilalización ni de lncapac¡dad Temporal y.

consecuentemente, m se p¿gará pre§tación alguna en aquellos s¡niestros que
resulten o sean @nsecuenda de las siguientes situac¡ones:

s) Enturmodad$, ¡e6¡on€§ y complicacioneg causadas d¡rocta o
indirqctamsnto por voluntad del TomadorrAsogurado o
dsrivadas do la roalización ds actos notorianento iEmar¿rio§
que solrañen gravÉ rbsgG para la 6alud.

b) El ornbarao, pafto o at¡orto asi como los poriodos dá dGcanao
voluntario y obl¡gato.io que proceda¡ on ca§o do matem¡dad.

c) Las produc¡das cuando ol Tomador/Assgurado sg oncr¡ent¡o
bajo la ¡niugnc¡a d€l aleohol, drogas tóxicas o €§tupofac¡ont€§;
los quo ocurran €o €§tado dq perturbac¡ón m€ntal,
sonambul¡smo o en desafio, lucha o dña qxcopto caso probado
de logit¡ma deleñsa; asi corno los defivadoa de una actuac¡ón
dol¡c{va del Tomador/Asegurado, doclarada ludlclalmento, o su
rEsistencia a ser detenido.

d) Cualquie. onfrrmedad, dolencla, ostado o leslón por la quo ol
TomadorÍAsegurado haya rsc¡b¡do diagnóet¡co y/o tratamiento
de un méd¡co on los 12 mes€s anbr¡ores al ¡n¡clo de la cob€rtura
ds la prEs€nto p(iliza con antedoridad a la contratac¡ón a la
póliza, asi como las s€cr¡€las produc¡das por ollas, as¡ como lG
dofoc-to6 de ñaclmierito y la8 enlsrÍrodadG congén¡tas.

s) Las ¡nt€rvenc¡onB qu¡úrg¡cas y tratam¡ontoe mód¡cG y/u
odontológicqs qu€ no sean eseíc¡ales por raon€6 mód¡cas y
sean dolmandadoa por ql TomadorlAsogurado por r@onoa
ps¡cológ¡cas, porsonal€s y/o ostát¡cas, sbmplE que no so deb6n
a Socuelas dg accide¡tgs producidos con postsfiofldad a la
lgcha dg slgclo de la cobgnura dol 8ogufo,

0 Oolor lumbar, cerv¡cal, dorsál, sacro y c¡áüco, asi como
cualqu¡er gtro prgca§g patológ¡co que tgnga como
manituBtac¡ón rin¡ca rl dolor, aalvo qu€ glslan oüdañclar
ob¡etivadas pqr €tud¡os mód¡cos complemgntarios
(radlologlas, gammagrafias, e6cánor€a, T.A.C, etc.) quo
demuestren la exBtoncia dc allslacioros y lesion6 que
just¡fquen el dolor ca!¡sa de h ¡ncapac¡dad temporal.

g) Cofal€6, onfomqdados pEiqulálrica8 y monlal€6, lncluyoñdo ol
gstrÉs, aNisdad, doprss¡ones y afecc¡on€s s¡milarss, aun
cuando d¡chaa qnferm€dado§ y #cc¡onoa hayan s¡do
diagnosdcádas y tratádas por un méd¡co Bpocial¡sla
(ps¡qu¡ata).

h) Las enfémédades o le§¡one6 dorivadaa do la prácüca
profos¡onal de cua¡qu¡er deporte, do la paft¡clpac¡ón 0n apug§tas
o compet¡cioñ€a, y do la práctica corno afclonado o prot6lond
de activldad€s de alto riesgo, as¡como los acc¡dontes dorivados
de la conducc¡ón do vohiculoa 6ln el cofrospondlonto pormlao
exped¡do por la auloridad compotonto y los acc¡dsnúB aár€og a
oxcopción do los vuolos coms¡c¡ale3 on lín€a fsgular aulorizad¿

¡) Las cura6 de r€poao, tennales o dlqt6t¡caa
j) Aquellos Asegurados que €stÉí porc¡b¡eodo una pens¡ó¡ do

lnvalldE o qus estón tsamltañdo en ol momento do l¡
contratac¡ón del §6gur0 la ¡ncapac¡dad permanente ab6oluta.

4.5. INCOMPANBILIDAO DE GARANTIAS:
Las coborturB de Pord¡da lnvoluntaria dsl Emplgg, lñcapacidad Tempord
y Hocpital¡zac¡ón aon excluyent€6 entro 6¡ dopondl€ndo d€ la situaclón
laboral on la que se oncuoñtre €l TomadorrAsogurado on el morD€rÍo dg
prqduc¡rs€ el s¡n¡€t,o, por tado cuando un TomadorrAságurado ostó
cut¡erto por Pérd¡da lnvoluntária d€l Empl€o no podrá 6tar cub¡e,tq por
lnc¡pac¡dad Temporal, ni por H6pilalizac¡ón o ¡gualmEnte en El r€6to de
los supuGtos on quo ol Tomador/AssgurEdo p{¡€da 6taf cubierto po,
lnc¿pac¡dad T€rnporal y Hospitaliza6¡ón.
5.- EXCLUSIONES COMUNES A TODAS LAS GARANTIAS
Asimismo, el Beneñcjario no tendrá derecho al cobro de las prestac¡ones por

Pérdida Involuñtaña del Empleo o lncapacidad Temporal si la conüngenda se
prodrrce, o se deriva o es mnsecuencia dirccta o ¡ndirecla de:
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CONDICIONES PARTICULARES
sEGURo DE PRorEcctóN DE PAGos
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I|AÍIRAIEZA DEL RI.S@ CUAE(TO NoVi,a
col¡CEño PoRCL CUÁL sE asEsu¡Á Pd ¿Bh em?É

l. Los flesgos exaaordinarios su¡stog a f§cafgo obllgatofio a favol
dol Consorc¡o ds Cornpenaaclón dB ssgur6.

2. Los que no den Lugar Por LCS
3. Los hechos dodvEdo§ de conf¡cto6 amados, haya o no

prucedldo doclaGc¡ón ofclal de guerra
4. Las conaocuenc¡as dlrect¿g o lnd¡rEclas de la reacc¡ón o

rad¡ac¡ón nucl€ar o contamlnaclón rad¡act¡va.

5. Sulc¡dio o la t9otadva del mhmo duraÍts la prlmer¿ ¡nual¡dad de

segufo.
6. Losslnh8toscausado6 lnte¡cionadamort€rvoluntariamontEo

por mala fs del TomadorrAssgurado. La§ consocusncias do un

actg de lmprudenc¡a tom€raria o n€gllgonc¡a grave dol

Tomador/Asegurado, dsclarado 6¡ iudic¡almento.
7. Los s¡n¡esh§ ocütldos como cons€cuqnc¡a ds lemblores de

üsfra, erupclon63 volcáni§as, lnund.ciones y otros lenórn€nos

sbmlcc o mdegroÉglcG ds Garácte. exlraordlnario.
8. Los producidos ant s ds la primera pdma pagada

9. Los Callfcados pqr el goblemo ds la nac¡ón como calamidad
Nacional o catá§bofa as¡ corno gp¡domla§ y pandsrnia§

lO. Laa consocu€nc¡8 de guorra§ o do oü"3 c¡rcun§lañc¡a
extraord¡mrias y aquóllos otfos supuastG quo tengan la

consideGción de tuor¿a maFf dg acuerdo con lo previato on 9l

a.t¡culo l-105 del Código CIv¡l.
6.. TARIFA OE PRIMA
La tarifa de primas aplicable al presente seguro será la especifcada en la Base

Técn¡ca del seguro en cáda mornento y puesta a d¡§po§¡ciÓn del

Tomador/Asegurado por la entidad aseguradora.

A la prima que resutte de ta apl¡cación de esla tarifa se le sumarán los ¡mp!¡e§tos

v rBcarco§ oue sean en todo mornento legalmente reperculibles.
i.- PAéo EiE LAs PRTMAS

Elseguro se contrata a prima ún¡ca para toda la duracjón del seguro.

Lo6 rec¡bos de primas deberán hacerse efeclivos por el Tomador/Asegurado.

Con carácler g€neral, y salvo pado efl contrano €sta§ecido en la póliza, el

abono de las primas se realizará med¡arte domicil¡ación bancaria de los recibo§'

A estos efectos, d Tomador/Asegurado deberá er{regar a la Entidad

Aseguradora el mandato SEPA donde aLlodce la domicil¡ac¡Ón dé lo§

meocionados cobro6. Será por cuenta del Tomador/p§egurado cualqu¡er gasto

derivado del rnedio de pago uülizado.

En caso de ¡mpago de la prtna única. elseguro no entrará en v¡gor' En este

caso, la Eri¡dad Aseguradora quedará liberada de su obligac¡Ón en caso de

siniestro.
E.- frloDlFlCAclONE§ Y ANULACION DEL SEGURo
El Tomador/Asegurado, una vez abonada ls prima única podrá real¡zar las

modificác¡ones que se establecen en el pr€§ente apadado. Estas mod¡fcaciones

una vez notiñcadas y aceptada§ por la Entidad Aseguradora en un plazo máx¡mo

de c¡nco dlas háb¡le§ supoñdrán ta emisión de un Suplemento a la Póliza de

Segurc que una vez firmado por el Tomador/Agegurdo surtiÉn efec{o desde el

dla de la soliclud.
Anulasión d€l Soguro. Cuando se realice la amort¡zación total de la operacjón

de fnan.iaciln ürrcuhda al seguro dará luga¡ a la s\tinc¡ón del mismo, previa

devolución alA§egurado. por parte de la Entidad Aseguradora. de la parte de

prima no comumlla menos el impode corespond¡ente a lo§ recargos e

irp,"rt* trtisf""i|o". Una vez realizado el extomo de la prima, la Ent¡dad

As'eguradora quedará liberada de su obligaciÓn en caso de sirÚestro quedando

extingu¡do el cor¡trato de seguro.

frlod-lñcación de la suma as€gurada La amorti¿ac¡ón arfic¡pada parc¡al del

préstamo dará derecho al Tornador/A§egurado at reembolso de la parte de la

lrima no corsunida correspondÉnle a la pade amortizada anticipad¿rnente del

préstamo menos el impode conespondiente a los recargos e impuestos

!airf""¡or, cont¡nr"t¿o vigerte el pre§ente contrato de §eguro por resto del

imoorte det oréslamo Dendiente de amortizar'

La Entidao lseguraoora entregará un Suplemento con las nuevas condicrones

J. l, o¿l¡ra trasla amon¡zaciÓn parcial realizada por d fomador/Asegurado'

é.. óún¡ótó¡¡ oel sEGuRo Y coBERTURAS
ei oresente sequro tenorá ta misma durac¡ón que la operac¡Ón de inancjaciÓn

v,nqrtaOa. e§tJUeciénO6e un periodo mlnimo de durac¡ón de 6 meses y

.¿r¡r* O" 120 rneses. No obstarfe a to ar(erior' la edad del

io-ar¿LÁ"grt"¿o 
"n 

et mornento de la contratacón sumada al nLmero de

años de dura;ófl de la oper¿ción de fnarrciación virrculada no podrá dar como

resultado más de 65 añ06.

La cobeftura teminaÉ y el derecho al cobrc de las prestaclones cesará en

el momenlo en ql¡e tenga lugar el primero de los siguienles eventos:

a) l,¿ fecha en la cual todas l8 cant¡dade§ deb¡das por el To'
madorrAsegurada a la enddad prestam¡sta pqr el Contrato

dE Flñ.nciac¡ón vinculado a €§ta póliza de segurofueran rc-

embolgadas a la Entldad Ptsstamista.

b) Al alcanzarse la fecha determinación dcl Contrato de Flnan-

ciac¡ón v¡ncu¡ado a €ta póliza, aunquo no se hub¡gran Is
embolsado todas las cantidado§ deb¡das en Ylrtud del

mlsmo.
c) Lafscha en queelContsalode F¡nanciac¡ón v¡nculadoaesta

Póliza do seguro term¡ñe por cualquier causa

d) La fecha en la cual ql Asogurado alcance la edad de 65 años,

o En tatucha en la que se cesg en loda activ¡dad p.gfes¡onal

remunerada, o en la fecha de jubilación o de prejubilac¡ón

cualqu¡era que séa su cau§a, excepto para la gafantia de

hospit¡lizac¡ón.
e) La fecha de lallec¡m¡snto o de declaraclón d€l estado de ln-

capacidad Permanente del Aaqgurado e¡ cualqu¡efa dB sus
gradoa o Gran lnvalide¿.

fI La fecha en la quq sa produzca una §ubrogación, c6¡ón de

la pos¡c¡ón o cualquier tran6m¡s¡ón dc los derecho§ y obll'
gaciones de las part6 que ¡nterv¡enEn cn el Contr¡to de Fl-

nanc¡ación.
g) Aalmlsmo, la cobeft ra temlnará eñ la fecha en la que €l

Asegufador haya pagado el núflero máxlmo de Prestaclo-

nes cons€cutivas o altoma§ porlncapac¡dad Temporal, Hos'
p¡tallzaclón y/o Pérd¡da Temporal lnYo¡untar¡a de Emplgo
quess han fúado eñ e§la Pól¡za.

10-- coNDtctoNEs pARA LA REsclslÓN DEL SEGURo
El conlrato de seguro sólo podrá ser rescindido eñ el supuesto de amortizac¡ón

tota¡ anticipada de la operación de financiación a la que se encuentra vinculado l

ei seguro. En estos casos se procederá segÚn lo establecido en el apartado 8

de las p¡ese¡tes Condiciones Particulare§.

En el supuesto de rescisión anticipada del seguro, esla tomará efecto en el

momento en el que se @munique a Ia Entidad Aseguradora, devolvéndose ¡a

parte de la prima no con§úmida conespondierte a la mensualidad en la que §e

produzca la rescisión, quedando desde ese momento extinguida la pótiza y

l¡berada la Ertidad Aseguradora desde e§e momenlo.

La Entidad Asegurado.a podrá rescindir el contrato en los siguientes cáscÉ:

. Por agra!¡ac¡ón del riesgo Una vez comunicada esla circunstancia a la

Aseguradora, ésta podrá proponer una modifrcaciÓn del corfrato en un

pla¿o de dos meses. El A§egurado podrá aceptarla o rechazarla en un

plazo de quince dias. franscurrido dicho plazo, en caso de silenc¡o o de

rechazo. la Ent¡dad podrá advertir de nuevo al Asequrado, dándole un

nuevo plazo de quince dia§, tEnscuÍidos los cual€§ y en loE ocho dias

siguie¡tes comunicará alAsegurado la rescisiÓn definitiva. La A§eguradora

p;rá, igualmerte, resciñdir el contratg comunicándolo por escrito al

Asegurado dentro del plazo de un mes, a partir del d¡a en qtE tu/o

conocimiento de la agravación del riesgo.

. De conformklad con lo establecido en el articulo 15 de la Ley de Conlrato

de Seguro si por culpa del tomador la priñera prima no ha sido pagada' o

h pfim; única no lo ha sido a su vencimiento' el aseguradorüene derecl|o

a iesolver el cor(rato o a exigir el pago de la prima debida en vfa ejecúiva

con base en la pÓliza. Salvo pacto en conlrario' si la prima no ha sklo

pagada ante§ de que se produzca el sin¡estro. el asegurador quedar¿

liberado de su obligación.

Si el conlráo ño h¡biere sido resuelto o extinguido conforme a los pánafo§

anteriores. la cobedura vuelve a tener efecto a las veint¡cr-latro horas del

día en que eltomador Pagó su Prima.

fle acuerdo con lo 6tablecidg er ol articulo 22 de la Ley dq Cont'8to de

Sgguro 16 partgs pueden oponer:¡e a h prónoga dol contGto m§dianb

uni nqtilicación escrita a la otra pa.te, efectuada con un plazo de doa

mes6 de antic¡pac¡ón a la conclusión det periodo del ssguro en cullo
luanao la opoii.ión 

" 
la prorroga sea ejeraitada por la Entidad

Asgguradora o bien con un mes de antelación cuando la opos¡c¡ón a la

prór.oga sea ejecutada por el Tom¿dorrAsggurado'
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CONDICIONE PARTICULARES
SEGURO DE P TECCIÓN DE PAGOS

I lURrLEzr otl lE§Go üisltflo ñó Vd.
CoNCEPTo POR EL OJ r SE ñEqJRA: Pd ffil. FEF¿

. Historial Clhico o C,el¡f¡cado Méd¡co donde se detalle la fecha de
diagnóst¡co y causas de la enfemedad del Asegurado. En el certificado
se hará constar especff¡c¿merfe s¡ existen antecedentes relacionados
con las causas de la hospitalización y las fechas de diagnóstico de las
mismas.

- Además de lo anlerior en caso de Acc¡dente cop¡a completa de las
diligencias jud¡c¡ales y/o alestado y/o copia del certificado emitido por la
empresa si se trata de un accjdente laboral.

- Recibo del préstamo pagado a la fecha del s¡niestro.- Just¡ficante de la i¡tularidad de la cuenta bancar¡a donde ingresar las
prestaciones.

- Cualquier olra documentac¡ón suslitut¡va de la anteriormente
relacionada 0 que sea necesaria para verificar su val¡dez o alcan@.

En la conünuac¡ón dsl sin¡esl¡o:
- Partes de hospital¡zación periódicos.
- Recibo del préstamo pagado delmes que coresponda.
Si fuera procedente el recha¿o de un sin¡estro con posterioridad a haberse
efeduado p4o6 coo cargo al misrp, el Asegurador podrá repeür a su elección
contra el Tomador/Asegurado o el Benefc¡ario por las sumas indebidamente
satislechas más los ¡rtereses legales que conespmdan.
Elpago de la Prestación sólo se llevará a cabo una vez que el Asegu.ador haya
recibido la documefltacjón y las pruebas requefidas, por parte del
Tomador/Asegurado o el Benefc¡ario. Efi caso de que no se enlregara d¡cha
documentación, elAsegurador no estará obligado a pagar Prestac¡ón alguna.
Una vez que la Entidad Aseguradora, haya recibido las pel¡r¡entes pruebas de
qúe el Tornador/As€gurado se halla en alguna de las situaciones de lncapacidad
Temporal o Perdida lnvoluntaria del Empleo fijad¿s en la defn¡ción establec¡da
en la preser{e Póliza, pagará la suma asegurada con los lfmites establecidos efl
la página pdmera de las presentes Cond¡dones Part¡culares y sin peiücjo de
que el TomadodAsegurado pueda iniciarel procedimÉÍrto de reclamac¡ón desde
el momento en que se encuentre en sítuación de lncapacidad Temporal o
Perdida ¡nvo¡untaria del Empleo de hecho, hasta la primera de las s¡guienbs
feclras:
. La fecha en que el fomador/Asegurado @se en su situac¡ón de

lncapacidad lemporal, Pérd¡da lnvoluntaria del Empleo u Hospitalizacjón,
o deje de aportar las pruebas solicitadas por la Entidad Aseguradora. de
qL¡e se encuentra en dicha situadón.

. La fecha en que a Enlidad Aseguradora, haya pagado el núrnero de
Prestac¡ones máximas por lrrcapac¡dad femporal, Perdida lnvolunkria del
Empleo u Hosrital¡zación qlre se han fijado en esta póliza.

Las PrestacioÍes preüstas en el Contrato de Seguro se pagarán por la Entidad
Aseguradora al Beneficiario e6tablecido en las presentes Condic¡ones
Particulares.
12.- REGIi'EN OE RECLA"ACIOHES
12.1 El régimen de las reclamaciones será elprevisto en elartlculo 97.5
de la Ley 20/2015 de ordenación, §upervisión y solvenc¡a de las ent¡dades
aseguradoras y reaseguradoras y disposic¡ones concordantes.

12.2 El Tomador del seguro. el Asegurado y el Benefic¡ario o los
Beneficiarios, asi como sus derechohabientes, están facultados para
fornular quejas y reclamaciones ante el Servicio de Reclamaciones de la
Direcc¡ón General de Seguros y Fondos de Pensiones con domic¡l¡o en e¡ Po
de la Caslellana no 44, 28046 Madrid y con pág¡na M,eb:

w\¡¡¡/.dosfo.mineco.eskeclamaciones/index.aso contra la Entidad
Aseguradora, siconsideran que ésk realiza prác{icas abusivas o lesiona los
derechos derivados del conkaio de seguro.

12.3 En relación con lo anterior, se adüerte que, para la adm¡sión y
tramitac¡ón de quejas o reclamaciones ante el SeMcio de Reclamac¡ones,
será imprescindible acreditar haber formulado las quejas o reclamac¡ones,
previamente por escrilo al Servicio de Quejas y Reclamaciones de CNP
PARTNERS, y en su caso, con posterioridad, al Defensor del Cl¡ente de la
Ent¡dad Aseguradora, o que haya transcurrido el plazo legalmente
establecido sin que haya s¡do resuelta por la Entidad.

12.4 El Servicio de Oueias y Reclamaciones de CNP PARTNERS,
domic¡liado en Cane.a de San Jerón¡mo, 2'1 - 28014 MAORID, y diección
de coneo electrónico tgsEq3qiglC§l!2§lepifhgls,c! tramitará y resolverá
cuantas quejas y reclamaciones le sean formuladas por las personas
anteriormente menc¡onadas, en primera instanc¡a y kas su resoluc¡ón por
dicho departamento podrá seguirse la tramitac¡ón ante el Delensor del
Cliente de la Entidad Aseguradora. D.A.DEFENSOR, S.L., domiciliado en
cMeiázquez no80, 1oD, 28001 Madrid Íno. 913104043 - Fax 91308499'1
reclamacionesradadefensor.oro. La ent¡dad aseguradora se compromete a
prestar la colaboración necesar¡a en la instrucc¡ón del procedim¡ento de
resolución de las quejas y reclamac¡ones y a aceptar las resolucion€s que el

PARTN ERS

I.I.- PAGO DE PRESfACIONES
No procederá el pago de las prestaciones si el pago de la prima única ño se ha
hecho efectivo.
lguahente para el abono de las prestac¡ones descrjtas en la preserfe póliza el
Tornador/As€gurado, deberá fac¡litar e¡ recibi o comprobarfe del pagb de la

coíEspondiente cuota del préstamo.

La Ent:dad Aseguradora garantiza el abono de las prestacion€s cor raladas en
las condiciones que se establezc¿n en las Co¡diciones Particulares del Seguro.
La Entidad A5eguradora podrá disponer que sus médicos. inspedores o
'empleados üsiten a¡ Tomador/Asegurado, debiendo pemit¡r a su vez el
Tornador/Asegurado o sus f¿miliares dichas visitas, como cualquier
a\reriguación o comprobación que la E¡tidad Aseguradora considere necesaria.
El inq¡¡plimienlo de eslos deb€res se erfenderá como renunc¡a al cobo de la
prestación, s¿lvo qtE no haya sido posible elllevado a cabo porla oposaión del

tmédico o personal facultalivo en c¿so de siniestro por lnc¿pacidad Temporal.
'La documertac¡ón que la Compañía solicitará al Tomador/Asegurado cn caso
de. sin¡estro es la sigu¡enle:
PERDIOA INVOLUNTARIA DEL EMPLEO
En la apertura dol s¡n¡e6tro
- Copia legible del DNI/NIE.
- Vida Laboral actualizada y complela que JL,§trfique al meno§ 30 $i6 en

desempleo.
- Carla de noüfcación de despdo de la empresa. en papelde la emhresa y

debdarnente flrmada y sellada.- Cedifcado de Empresa y dos úllimas nóminas. debidamente fin¡¿do y
sellado.- Desglose de la hquidacion e indemn¡zación etectuada por la emprésa, en
papel de la empresa y debrdamente fmado y sellado.- Jr.§tiñc¿nte coÍespondiento al ingreso de la rndemnización.

- En caso de SI\TACUUEZ. Acta oe Corrciliacún, Demanda y Sentencia
Jú¡cial.

- En caso de E.R.E., autodzac¡ón adm¡nist.ativa y comunicación de la
emoresa al trabaiador.- C€rta del SPEE aceptando el pago de la prestación con el periodo
reconocido.- Recibo del préstamo pagado a la fecha del siniestro.- J(§lifcánte de la titularidad de la cuenla bancaria donde ¡rEre§ar las
pfestaciones

" Cualquier otra documentación slElituliva de la antedormente relac¡dnada o
que sea necesaria para veriflcar su validez o alcance.

En la cont¡nuac¡ón del siniestro
- Jrrstificante de pago del SPEE y/o Vida laboral aclualizada.
- Rec¡bo del préstamo pagado del mes que coresponda.
INCAPACIDAD TEMPORAL
En la apertura del S¡ni6tro:
- Copia iegible del DNI/NlE.
. Vida laboral actualizada y completa (trabajadores por cuenta ajena),

toma de posesión (funcionarios) o en caso de autónomo, documento
acreditativo de estar ¡nscÍito en el régimen de Autónomos de la
Seguridad Soc¡al y últ¡mo pago.

' Partes de baja que acrediten la ¡ncapacidad temporal del Asegurado
eeedido por la Seguridad Social u Organ¡smo Competente, que
justifquen al menos 30 días en ¡ncapacidad.- Historial Clínico o Cedilicado Médico donde se detalle la fecha de
diagnóstico y causas de la enfermedad del Asegurado. En el c€rtificado
se hará constar especifcamente si exrslen anlecedentes relacroñados
con las causas de la rncapacidad y las fechas de diagnóstlco de las
m¡smas.

- Además de lo anteíor en c€so de Hospitalización informe de ingreso y
alta hospitalaria.

- Ademas de lo anlerior en caso cle Accrdenle copia completa de las
diligencias judiciales y/o atestado y/o copia delcertmcado em¡tido por la
empresa s¡ se trata de un accidente laboral.- Recibo del préstamo pagado a la fecha del siniestro.- Jrstificante de la titularidad de la cuenla bancaria donde ingreEar las
prestac¡ones.

- Cualquier otra documentación sustitutiva de la anterioment€
relacionada o que sea necesana para venficar su validez o alcance

E¡ la cont¡nuaclón delsinieslro:
-"áñfdE ¿6?f ñá¡f fn"aEla-5aja periódlcos.
- Recibo del préstamo pagado del mes que corresponda.
ltosPtrALtzActoN
En la apertura del sln¡estro:
- Cop¡a legible del DNUNIE.
- Vida laboral aclualizada y completa o en caso de no haber trabajado

nunm, informe sob.e la inexistenc¡a de situaciones de alla em¡tido por la
Iesoreria General de la Seguridad Social.

- Parte de hospitalización con especificación de la hora de entradaysal¡da
del centro hospitalario quejustillque al menos 7 días de hospitalirac¡ón.

hoi. ñr 38180. h!. 1'. NlF. A 285i¡¡l5. CllÉ Anmú .oGSFP
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NAÍUi¡IE2AOEL EESCOCUBIEñTO ¡hIÚ¡
COrcETTO POREL CUAL SE ASEGURA: P 4I.DIoD.

Defensor del Cliente em¡ta y que tengan carácler vinculante para CNP
PARTNERS,

12.5 La presentación de reclamac¡ón ante el Defensor del cliente de
CNP PARTNERS asf comosu resolución, no obstaculiza la plenitud de tutela
judic¡al, el recurso a otro mecani§mo de solución de conflictos, n¡ a la

protección adm¡n¡strat¡va.
El Servicio de Quejas y Reclamaciones, acluará en la resolución de las
quejas y reclamaciones, de acuerdo con lo establecido en su Reglamer{o
queestará a d¡spos¡ción de los Asegurados en las oñcinas y en la web de la
Entidad Asequradora, y que les §erá facililado en cualquier-momenlo.
{3.- clÁusúLA DE tNFoRfuActóN soBRE PRorEccloN DE DATos
PARA TOMADORES Y/O ASEGURADOS
De corfomijad con lo previsto en la nomativa apl¡cable en materia de

protección de datos, y e§pecialmente en el Reglameflto (UE) 2016/679 del

Parlamento Europeo y det Consejo de 27 de abril de 201 6 relativo a la protecc¡ón

de I8 personas ffsilas en Io que Gspeda ¿l tratamiento de datos personales y

a la libre circulac¡ón de e§tos datos y por el que se deroga la Dirediva 95/46/CE

(Reglarnerto General de ProlecciÓn de Datos), CNP PARTNERS DE

SEGUROS Y REASEGUROS S.A. ¡nforma al fomador y/o asegurado de la

Pótiza, de manera expresa, ¡nequ¡voca y precba de lo sigu¡entel

rNFoR¡úacÉ BÁstca soBRE PRofEccÓ DE DATos:
R6ponsable d€l lratem¡ento de sus datos
CNP PARINERS DE SEGUROS Y REASEGUROS S.A. (CNP Partners) NIF

A-28534345
+infoi infomación ad¡cional

Flnalldad del ffim¡snto d€ sus datos
Flnal¡dad Prlns¡pal"l suscripc¡ón y eiecución de un corirato (b seguro.

+¡nfo: inlomación ad¡cional

Loglümaclón para 9l tratamhoto d0 sus dato§
La basa logal para el tratam¡ento de sus dalos € la gigcuclón dgl conttalo
do s€guro en los lérminc que figuran en las Condicionesdela Pól¡za' asacomo

en la Ley dq contrato de Sogurc y Ley de Ord€nación, Supervl8lón y

Solvencla do ooüdadoa aa€guradoras
+irfo: información adicional

Dest¡natarloB

Sus datos podrán ser comuricadc a:
r' Reasegurádoras y/o coasegurador¿s.
r' Provee&res de CNP Painers p€ra la pre§tación de servicios relac¡onados

cm el contralo de seguro susc{ito (por ejemplo: proveedores de CNP

Parhers para la prestación de algún seryic¡o relacionado con su conlrato,

eÍrpresas tramitadoft¡s de s¡nie§tro§ con quien CNP Partners haya

elemal¡zado diclbs servicios, perfos' etc..), con los que cNP Paftr€rs se

compromete a s§crib¡r el mnespondierte contrato de tratamiento de datos'

r' Mediadores (agentes y/o con€dore§) que hayan inter!/enido en la med¡ac¡ón

de su contrato.
r' Empresas del Grupo en el ca§o de que sea necesaño para el cumdimiento

de lá obligaciones de supervisión y/o para ge§t¡órl administrativa y ge§t¡ón

centralizada de recr¡rso§ ¡nfomaicos.

Translerorclas lntamac¡onal€s prsvbBi Salesforce'com EMEA Umited y

empresas dei Grupo Salesforce saleslorce es una empresa proveedora de

seNicios informáims de CNP Partr€rs-
+info: inlomación adicional

Oor€chos
Acceder, reclifcar y supñmir los dalos, asf corno otro§ derechos como se expl¡ca

en la irlomación adicional.
+inf o: infoñnación ad¡c¡onal

INFOR'IIACIOI{ ADICIONAL SOERE PROTECCIOT{ DE OAÍOS:

R6ponsablo del t¡attnhoto de sus dato6

Dáto6 de Cgntac{o:
Dom¡c¡lio: Canera de San Jerónimo 21, 28014 Madrid

Teléfono: S'l 5243431

Cofeo Electrónico: atenc¡on@cnppartners.eu

Delegado de ProtecclÓn de Datos: dod.e§@moDartners eu

Finalldad del tratam¡snto
.¡ con ouófiñalidad FatamoB süs dato§?

Én *ü"ro. dentro de la -Finalidad Pdncipal'' los Dalos Pereonale§ serán

tratados parai

. Valorar, selecciona¡ y tañfcar los riesgos:

. En su caso, para la realizacióñ del test de idoneidad y conveniencia, asl
como en su caso mantener actualzados sus datos para este fí;

. Suscribir, cumpl¡ry exigir el cumplimienlo de¡contrato de seguro:

. Gestionar y dar seguimiento admin¡strativo al contrato de seguro hasl,a la

extinción de las obl¡gaciones jurld¡cas de las panes bajo el mismo;
, Presentar al cobro las pñmas que deba abonar el Tomador bajo el contrato

de seguro y eñritif reobos relativos a las mismas;
. Tramitación de los siniestro§ (incluyendo prestación de servioos por

terceras empresas contraladas por CNP Partners para el cumplim¡ento del

contrato de seguro, Ia peritac¡ón de 1o3 daños y en su caso, liquidac¡Ón de
los sin¡estros a travé$ de las empresas a las que se hayan extema¡izado

iales tuñciones);
. Gestión de queias y reclamaciorEs;
. Registro de pólizas, sinie§tros, provisiones técn¡cas e inve§iones;

' Realizar evaluaciones delriesgo, soivencia y posiblefraude de foma preÚa

a la suscripc¡ón del cortralo de §eguro o en cualquier momeñto de la
vigencia del mismo, incluyendo, habida cuenta del interés legiümo que

osteñta la Ent¡dad Aseguradora. la consulta y cruce de ¡os Datoc Per§onales

con fcheros comunes para evitar fraude en el seguro y con ñcheros sobre

solvenc¡a patrimonial y crédito;
. Cumplir con obligaciones preüstas en la Ley, incluyendo aquells que

obliguen a la Entidad Aseguradora a ¡dentifcar al Tomador o cuando su

tratamieñto esté basado en una hab¡litación legal;
. La reali¿ación de esludios de técrica aseguradora en aná¡is¡s de mercád06

objetivos y perfilados confnes aduariales para la determinación de la prima

en la suscripdon delconlÉto de seguro:
. Gestionar, en su c¿rso, de foíña centralizada los recurso$ irformáticos

(apl¡cacio¡es. servidorcs inclut€ndo aquéllos que estén en la nube) o para

fnes adminisfatvos inlemos der ro del mismo grupo de empresas al q(E
pertenece CNP Partners.

. Remilirle comunicaciones cornerciales sobre los productos de CNP

Partners $imilares a los contratados a travéE de coreo posta¡y/o llamada

teletón¡ca.

¿Qué tratam¡entos adicionals§ podemos real¡zaí?
Adicionalmentei
r' Si ha aceplado. sus datos podrán ser tratados para remitirte ofedas

comercial€s de CNP Padners por medios electrónico§, asi como

información sobre productos distintos a los contratados, infomación sobre

las acciones de mart(eting que CNP Partners vaya a llevar a cabo (eflre la§

qLre podrán fgurar, campafus, proyedo€, so(eos, corrcur§os, ever os de

cualquier tipo y temát¡ca), la realización de ercuesta§ de satislacción y

envío de nev6letters (todo ello incluso por medios elec{rÓnicos).

" Si ha aceptado, sus dato6 podén ser tratados para la elaboración de

perfiles con fnes comerciales y de market¡ng con el objeto de conocer st§
prefereñcias y neces¡dades y, en su c¿lso, y entre ofas, adecuar Ias

comun¡caciones comerciale§, d¡señar productos eñ base de didlas
prefererrcias Y necesidades.

¿Durante cuánto tiempo tratafEmos sus datos?
Los datos personates proporcionados §e consefvarán mientras se manteflga la

relación mercantil, salvo que revoque su con§entim¡ento o se hutiera opuesto

con añtedoridad. en su ca§o y una vez fnalizada, durante el plazo de

conseruaoóñ legalmente establecido. Puede consultar en cualqu¡er mornelto

dichos plazos enviando un coreo elec{rónico a cualquiera de las direcciones de

coneo electrónico establecidas en Datos de cortaclo del Respon§able de

Tratamieñto.
r' Si ha dado su consentimiento, podremos tratar sus datos pa'a remiti 

'e

ofertas comerciales de CNP Partners por medios electrónicos, asi como

información sobre productos distinto§ a los corlt'atados, iñformacjón sobre

las acciones de marketing que CNP Partners vaya a llevar a cabo (entre los

que podrán fgurar, campañas. prqed6, sorteo§, concurso§, everlos @

iualquier tipiy temática), ia realizaciÓn de encuesta§ de §atisfacciÓn y

envío de ne\¡Gletters (todo ello inclL§o por medios electrónicos)

r' S¡ ha aceptado, podremo§ tratar sus datc's para la elaboraciÓn de perile6

con fnes comerc¡a¡es y de marketing con el objeto de conocer sus

preferer¡cias y rEcesidades y en su caso. y erltre otras adecuar lás

comunicaciorles comerciales, diseñar productos en base de d¡chas

preferencias Y necesidades.
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coNDrctoN PARTICULARES
SEGURO DE TECCIÓN DE PAGOS

PARTN ERS

TI]XBRE 0E t¡ ASEGURAOORA. aNP PAiT\aiS DE SEGURoSY REASEGJROS, S A. ómrrLeda s Crrra dds¿¡
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L0§ tratam¡erios establecjdos en los dos páfiafos anteriores podrán llevarse a
cabo hasta que nos solicite su oposic¡ón de conformidad c4n lo establecido en
el apartado "Derechos: ¿Cuáles son sus derechos cuando nos facilita sLa
datos?'indicado en este documento de info adicional.
Log¡ümaclón para el tratam¡ento de sus datG
¿Por qué podemos tratar sus datos peEonalos?
Sus datos podrán ser tratados para la ejecución de su conlrato de seguro. En
caso de negativa a faolitar dichos datos o a que sean tratados, no será posible
la celebrac¡ón de¡contrato de seguro y/o gestión del conlrato.
Adicionalmente, sus datos serán tratados por los siguientes motivos:
r' Si ha aceptado la cláusuta del katamierto de sus datos para recibir ofertas

comerciales de CNP Partners por medio§ eledrónicos asícomo infomac¡ún
sobre productos distintos a los contratados, para informafte sobre acciones
de marketing (eñtre las que podrán figurar campañas, proyectos, Éorteos,' concursos, eventos de cualqu¡er tipo y temátca) y/o realizaoión de
encuestas de satisfacdón y rEu/sletters (todo ello incluso por med¡os' electrún¡cos), sus datos serán katados pam d¡chas fnal¡dades.

r' Si ha aceptado, la cláusula para el lratamiento de sus datos para la
elaborac¡ón de perñles con fnes comerciales y de marketing con g objeto
de conocer sus prebrencias y necesidades y. en su c6o, y ent+ otras.
adeoJar las comun.c¿rciones coñerciales. diseñar pfodudos en qase de
d¡chas preferencjas y rEcesidades.

A6í mismo, podremos lratar sLS datos para el cumplimieñto de una obligación
legal, de acrc¡do con lo establecrdo en la nomativa que aplrque alcontato de
seguro suscrito. entre otras. la Ley de Contrato de Seguro, Ley de Ordqracjón.
Supervisión y Solvencra d-- Enüdaoes Areguradoras y su Reglamdnlo de
desarollo, Ley de Mediación de Seguros, Ley de Comercialización a distanc¡a
de seMc¡6 fnancieros, Reglamento Delegado (UE) 2015/35 de la Cci.nb¡ón,
de 10 de Odubre de 2014, por elque se completa la D¡rectiva 2009/138CE, asl
co.no los Reglamentos comunitarios de ejecrJc¡ón de solvenc¡a ll, Dked¡va UE
2016/97 sobre distribuc¡ón de Seguros, Reglamento UE, No 12§12014, de26
de noviembre de 2014, sobre los documentos de datos fundamentales rélativos
a Ios productos de inversión minorista vinculados y los productos de irtrers¡ón
basados en seguros, en su caso, Real Dec.elo 1588/1999, de 15 de ddubre,
por el que §e aprueba el Reglamerfo sobre la instrumentación de los
cünpromisos por per§iones de las empresas con los trabajadpres y
beneiciarios, asi como cualquie. otra Ley que se promulgue en un fjtu6 y que
afecte al contrato.
Así mismo, se podrán tratar para los casos en que exista un interés tegitimo por
parte de la aseguradora.
Dost¡natarios

¿A qu¡én se le va a cgmuñicar sus datos?
Adeoás de lo indicado, sihaaceptado la dáusula de comunacación de los datos,
srJs ddos se van a comun¡car a las empresas del grupo al que pertenece CNP
PARTNERS para ofrecerte informac¡ón comercial sobre productos de seguro,
intemediación a lravés de internet, y planes de pensiones, infomarle sobre
acciones de market¡ng (entre las que podrán igurar c¿mpañas. proyeGlos,

3ofte06, concursos, eventos de cualquier tipo y temática) así como envlo de
ne,¡'rsletters, por cualquiermedio (entre otros, postal, teléfono, e-mail):. CNP PARTNERS DE SEGUROS Y REASEGUROS S,A,
. CNP PARfNERS SOLUfIOÑS AEIE.
. CNP ASSURANCES SUCURSAL EN ESPAÑA,
. CNP CAUÍION SUCURSA.L EN ESPAÑA,
. AEIOYOU COI\¡MUNITY, S.L,
. ISALUD HEALTH SERVICES, SL
S¡ no ha aceptado está cláusu¡a, sus datos únicamente los tendrá CNP
PARfNERS,

rI]{TUiALEZI DEL RIES@ CU8¡EFIO ño Vil.
COIICESIO POR EL CI]AL 

'E 
ASEGU¡Á: Pd @Iá

Así mismo, sus datos podrán ser comun¡cados en caso de cesión de carter¿.
fus¡ón, escisión y transformac¡ón.
La transferencia lñtemacional de Datos a las empresas del Gnrpo SalesforcE,
so¡o se llevará a cábo s¡empre ycuando las mismas estén incluidas en el ámbito
de las Normas Corporativas V¡ncu¡antes del Grupo Salesforce, que ofrecen un
nivel de protecc¡ón equ¡parable alespañol y corÍarán con todas las garantfas y
medid6 para salvaguardar la seguridad de sus datos.
Mantendremos aclualizada la irformac¡ón sobre trarEferencias ¡ntemaciomles
que §e vayan a rcalt¿ en un iJfuro en nue§tra \¡/eb:

httpsr,rwiv.cnppartners.es/polit¡ca{eprivac¡dad/
Dor€cho9

¿Cuáles sor sus dergchos cuando nos fac¡l¡ta sus datos?
Cualquier persona t¡ene derecho a conocer si CNP Paftners está tratando dat6
personales que les concjeman o no.

Las personas ¡nteresadas tjenen derecho a acceder a sus datos personales
(dergcho dg accaso) así como a solicitar la redmcación de los datos ine)€clos
(d€recho dq rccüfcac¡óñ) o en su caso. su supresión cuando, entre otros
motivos lG datos yE no se¿n neoesarios para los fnes que fueron recog¡dos
(derecho de supres¡ón).
En delerminadas circurEtancjas, los inleresados podrán solicitar la limitac¡ón del
tratamiento de sus dat6, en cuyo caso, únicamente los corservaremos para el
ejercicio o la defensa de .eclamac¡ones (dor€cho a la llmltaclón dol
tratam¡snto).
En delemlnadG clrcunatanc¡as y por mot¡vos r€lac¡omdos con su
s¡tuaclón part¡cular, lo3 ¡ntorBádos podrán oponorse al lratamlento de
s(¡s dato§. C P Paftners dojará de tratar los dat6, salvo quo ob€de¡can a
mot¡voa l€gtdmos o el erorr¡cio o dgfonsa de poolblea roclamaciones,
De igual modo, tiene derecho a revocar su corBentimiento (dorocho do
rqvocación dal cqñsgntim¡gnto)
En elca6odeque solicite la poíaul¡dad de sus dalos a otra entidad aseguradora
(dsrocho a la portabil¡dd ds ¡os datos), se podrá realizar, pe¡o s¡empre que
cumplan con 106 requisitos para que se pueda ejecutar la misma y siempre y
cuando la empresa a la cual deben ser cornun¡cadoG sus datos tenga operativa
la plataforma para poder ejecúar la portab¡l¡dad (por ejemplo, no se podrán

realizar si afedan a datos de salud o se traten de s€guros cole61¡vo§).
Puedes ejercer todos e§c derechos a través de la s¡guiente dirección de e-
mail: gdpr.es.peticion@cnppartners.eu irdicándonG que es lo que necesita en
relación con sus dato§.
S¡ prefere enüamos slJ petic¡ón por coneo ord¡nario:

CNP Parlners de seguros y reaseguros S.A.
Servicio de Atención al Clierte
Canera de San Jerón¡mo no 21

28014 Madrid
Por favor, no olüde indicar que se pone en mntacto mn nosotros en relación a
la protecc¡ón de datos personales.

Si no respondiésemos satisfacloriamente a sus pefc¡ones o quiere presentar

una reclamac¡ón lo puede hacÉr a través de email
redamaciones@mpparlnec.eu o a través de un escrito en el domicilio antes
indicado pero dirigiio al Servicio de Atención de ReclamaciorE§- En todo caso,
puede acudir a la agenqia española de prot-Écc¡ón de dato6 qL¡e es la autoridad
eñcargada de velar por elcumplim¡ento de sLls derecho§ en esta mateña. En su
página \A/eb puede encontrar informac¡ón ad¡cional y complenEntaria sobre
todos estos derecho§, le adjuntamos un link a su pág¡na r¡,eb:

httpsJ Mi,r¡,/.agpd.es/portah^ebagpdindex-¡des¡dphp.php

¡ ?0631345 Clrs&ñ! DGSFPRl¡ d.l,¡dú 10161313.Iúrc3.991,É3.ddLbDd.56*,d6,lo]io
EUEOCAJA RIJF¡L MEOIACIÓN O'EP¡OOR OE EAI¡CA SiGUROS VIIiCUL¡'O 6 L , @ib €¡ Rtbto Arhiñat¡lio E¡pdi¡ d. ñ.aÉd6 d. ¡á9d d l. dn. OV{03¿ - CIF g1§663§lr
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ti)",*.*, CONDICIONES PARTICULARES
SEGURo DE PRoreccrór'¡ oe pecos

l

¡|o¡tsRE DE LA ASEG!MDon r CNF PARINERS 0E SEGIJRoS Y RASEGI]ROS S¡., dnbü.d. r ctu. d. s. "b¡ói¡ñ:, 2l ' 23¿14 Maú d lE$¡,i.r MIIJBA(ELA ¡)ET RIESGO CUAERTO NOVd¡

']OIICEPTO 
POR EL CUAL 9€ ASEGURA PÚ 06Iá p,op .EIMDOa: EUROa^J¡ RtfrAl r¡EOiAClóN op..da d. 8*S.clñ.V@ ado S L , 6 dñ 6L r cñrq&. ¡ - 4s04 forEm IESPANAI

A
poR FAvoR, LEA ATENTATTENfE LA tNFoRMActoN euE A coNnNUActoN sE DEfaLLA Y, EN EL cASo DE QUE EsrÉ DE AcuERoo, AcEPTE

Los DtsIt{Tos rRATAt tEt{Tos DE sus oATos col{FoRME sE lNolcA A coNTlNUAclÓN:

> D€b€ autodzar el uso d6 Su3 datos do salud gn caao do 3¡nlostro. para la tram¡taclón. peritación v liouldacló¡! dcl mismo. dado quo do

@:
tr Acepto, mnforme a lo anterior, al tratamiento de los datos de salud para la elecucjón del contrato por la propia asegurado.a o a través de un

proveedor de CNP Partners para la tramitac¡ón y l¡quidación del siniesiro

Si acepta lo siguiente, sus datos podrán ser tratados para remitirle ofertas comerciales de CNP Partners por medios eleckónicos asi como infor-

mación sobre productos d¡st¡ntos a lo§ conkatados, información sobre las acciones de marketing que CNP Partners vaya a llévar a cabo de

cualquier tipo 1ántre otras, campañas. proyectos, sorleos, concursos, eventos de cualquier tipo y temática). la realización de encuestás de satls'

fa.Eión y envio de ¡Jews/effe6 (todo ello incluso por medios electrÓnicos).

B Acepto eltratam¡ento de mis datos para recibir ofertas comerciales por medios electrónrcos. informac¡ón sobre productos distintos a lo3 con-

tratados, sobre acciones ma.keting, realización de encuestas de satisfacción y envfo de newsletters (todo ello incluso por med¡os electrón¡co3).

Si acepta lo siguiente, sus datos podrán ser comunicados a olras empresas del Grupo al que pelenece CNP Parlners, para que le puedan oftecer

infornac¡ón comerc¡al sobre sus productos y serv¡c¡os, realización de ¿cciones de marketing de cualquier tipo (entre otras, campañas. proyectos'

sorteos, concursos, eventos de cualqu¡er tipo y temática). asl corno envio de news/ette¡§. por cualquier medio (enlre otro§. po§lal, tetéfono. e-

mail). +¡nfo: ¡nformación adic¡onal

E Acepto la comunicác¡ón de mis datos a las empresas del Grupo al que pe¡lenece CNP Padners para fnes comerciales y de marketing y

recepción de ne\4Bleners (por cualquier medio).

Si acÉpta, su§ datos podrán ser tratados para la elaborac¡ón de perfiles con llnes comerciales y de marketing con el objeto de conocer sus

preferencias y neces¡dades y, en su caso, y entre otras, adecuar las comunicaciorEs comerciales, diseñar productos en base de dichas preleren'

cias y neces¡dades.

tr Acepto el tratamiento de m¡s datos para la elaboración de perfiles con fines comerciales y de rnarketing'

Et pr€§onti contrato ss rige por tas co DtctoNES GENERALES, por las coNDlcloNES PARTICULARES y por los anexos v apénd¡ces que emita la

;;íIdJ Á;;;"r", y q-ue, e¡ ¡u coniunto, corEt¡ü¡yen el coñrrato de Sqgu.o, carcc¡endo de valor y ofecto por separádo t-as cláusula§ de laa

CONDTCIONES GENERALES son do3arfolhdá y, en ricaso, modlfcadas por estas CONDICIONES PARTICU[ARES. En caso de discrepancia entrq lo

6tablectdo en las cot{DtctoNEs GEt{ERALes y.to pactaoo en tascoNolcloNEs PARTICULARES, prevalecerán éstas sobro aquéllas, satvo quedicha

ii*,rp"iaaá"¡"" ¿" pactos contra la lgy, h moraío el orden púutico, en cuyo c¿rso se entendsrán nulos de pleno derecho. lgualmente las pfeseotoa

coNDlcot{Es pARflcuunEs *n 
"rnnú'o 

b¡nando como bise bsdeclafac¡qne§ dgltomadof, elcueatbnar¡o málico o en caso de §ef Gí roquerido

poi ii compsn¡a aeguEdora de acuerdo cqn la6 prusbas qug sq cons¡dereo nocosarias para una corYecta valorac¡ón del riesgo

Á-ro" "iá ¿" o á¡spu€3to en los arucur* riz y rz dot Roglamento d6 frenac¡ón, supsrvis¡ón y solvoncia de |as Ent¡dades as€guradoras y

Rgagggurador¡s, aprcb.do pgf Reat oecrrto fOSOIáf S, ¿" ¿O ¿J novigmbre, ambos ¡nclu¡do6, el Tomadgr del §eguro reconoc€ haber rscibido' en la

i-fa""r".h" i*n ,"t*lqridad a la ceb¡á¿n del prBoote contrato, Nota lnformativa compreng¡va de todo6 ¡os aspectos relat¡vos al pre6ente s€guto

quo Ee contgmpl.n oo loa c¡tád€ p€ceptos roglamontados'

EL roúADoR DEcLARA conoc¡a v ncipiii euE LAs pREsENTEs coxDrcroNEs PARTIcuLAREs aNULAN Y susrlruYEN cuALESoulERA

OTRA§ qUE SE HUBIEREN EfÍIfIf'O CON ANIERIORIDAO.

Lsldo y conioms,

Hocho pordupl¡cado, en lO hol.s iBeparables expod¡d¿s porambas caras' en coNSIIEGRA a 24 de Julio de 2018

EL ASEGURADO LA ENI'IDAD ASEGURADORA

iIrl

D. Santlago Dom¡nguoz Vacas
Director General Adiuñto

EUROC¡JA RUML I€OI¡CIÓN OPERADOR DE BAT€A SEGIJROS VINOJLADo §.1. ,ñ b.ñ .¡ R.grt! Admii!úrlirdEst4¡r¿frldr¡doÉd.ÉOe¡ñ^ltd .0V{037_ClF 815663014

C¡P PARÍNERS DE SEGUROS Y R¿{SEGUROS s¡.-cd¡d.sa¡úiño¡ ?301Á -r .3¡¡5243¡01 F'3¡915243411 ffi cippádrúsd

RM ü Milü. lo.E 1.319. lb@ 3.991 e3r d.l Lrtrc & Saúlád.. h¡o 95 io,á ,f33 ?3{ lir 1' Nl Á 2&5313{5 ah!.^áfl.
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ffi**.*,
Orden de domici ación de adeudo directo SEPA

SEPA D¡rect

Referencia de la or en de domicil¡ac¡ón

20683308r 00 7000000275701

Nombrc del Deudor/es
Namc ofthe Debaor(s)

LORENA CASA§ APARICIO

DATOS DEL DEUDOR

N¡¡mero de cuenta IBAN del Deudor
Account number IBAN of the Debtot

ES96 308f 0057 2131 0141 6513

swtFT / Btc

BCOEESMMOSl

Nombre d€l Acreedor

CNP PARTNERS DE SEGUROS Y REASEGUROS. S.A

DATOS DEL ACREEDOR

ldentlflcac¡6n del Acreedor

av6o ¡MPoRTANTE: El deudor qu€d¡ inform¿do qué, el ldentin(¿dor ¿elA.reedor rcn.i.do eñ ett€ Mand¡to puede diferir, po¡ elemb¡o delCódiso d. N.go<io (suñjo)

in(luido .n el m¡smo, coñ €l utiltz¡do por !l A(r.edor r¡ la g.rlión dr ad.udor SEPA tu Eñtid¡d Fiñ.ncicñ, s¡r qu. .ro ñpliqu. v¡rl¡<¡óñ en l¿ idénl¡d.d Ri.al y/o ¡egal

érl ñ¡rño, ni p.rjr,cio ¡lguno eh los iñtere!.s del oeud". 
I

in man¿q¡ñs ytur d¿bts sEPA rüouqh ¡rs f¡ñeic¡a/ ¡n nutton, *khoüt inwte¡og ñn¿nonltn legzl ld"n¡W therof ot thls .aus. 2t y pcludL¿ ¡o the ln¡.E ¡t of th¿ d.bt¿L

Nombf€ d€ la calle y número I

Street Name ¿ñd nuñbet of the Crcditot I

CARRERA DE sAN JERóNtMo. 21

Códlgo postal / C¡udad
l,ostal code / c¡ay

280l4 tVlADRlD

Pa,s

Country
ESPAÑA.SPAIN

áutoriza a CNP PARTNERS de Seguros y Reaseguros,5.A. a enviar órdenes a 5u

tuen como conse(uencia de €ste contaato y, asimismo, autori?a a 5u €ntidad

ll CNP PARTNERS de Seguros y R€aséguros, 5.A. Como parte de sus dere.hos, el

dicion€s del contrato su!crito €on la misma. La soli<itud de reembolso deberá

cueñta. Puéd€ obtener información adicloñal sobre 5us derechos en su entidad

A-¡o send lú¡ru.tlons ¡o wú hank to deb¡t jlou a..ou¡a the ¿tuuntt that a..tue ¿5 a .etuh
wh the ins¡¡u.tio¡s duly Dot¡fied to¡n CNP PARIN.RS dé s.gu.ot y Re¿seqoros, 5.A. As paft
ñt of your 29ft.ñe *¡.h yoot bañk- A Rfüod nut¡ be cla¡med wllhl, e¡gha e¿eks s¡7n¡ag

' expla¡hetl ¡n ¿ sta¿eñcnt lhe¡ you .eD ob¡eln fbm you. ben*.

M€dlanté la firma del pres€nte formulario de Orde¡ de Doml(iliacién, usted

entidad finan(¡era, para adeudar eñ sLr cueñta los importes que se deven!

financiera para carqar en su (uenta los ¡mportes debid¿mente notif¡cadot pr

deudor está legirimado al reembolao por s!¡ €ntidad en los térm¡ños y co.

efactuarse dentro de lat ocho señan¿s que siguen a la fecha de adeudo en

Ry slgnntg th¡t mandate lorn, tou authori2. CNP PARTNERS de Segúrot y Re¿legurcs,5
ofth¡t coot1cr, and also you ¿uthot¡2é you¡ bark to d¿b¡t yoú accoün¡ ¡n áccoñan.e t

ofyaur ighÉ, you a.e eht¡.led to a refund frcn your bank u1dÜ ¡h. te¡ñs aad cordni
fro¡n ¡he ¿late oñ wh¡.h Wu¡ a.count Ms d.b1t.d. Ya4. ightt ¡.gardinq th. i1¿ndat¿ ¿.

Fecha (DDMMAAAA)

Date (DDMMYyvv)

24t071201E

§leñplat para el Actccdor

Tlpo de pago: Pago re.urrente
Type of payñen t.- Recuten t pann ena

Lugar

Por favor devolver a: CARRERA DE sAN JERóNr[4o, 2l - 280t 4 MADRID

Pl.ase, return to Credhor address

\Flrma del deudor
S¡gna¡urc of the Debtor

CNPPARTNERS DE SEGUROS Y REASECUROS.SA - C¡rfi d. Sri J.r,nimo. -T +349lr2al4m F +l¡9lJ243ro¡ §\Ycúprtur6
R y do Mádrid- Mo,r llr. libr. l'J9l r l' dcl L'bro dc Sai'cn ¿8. fél ],5hoj¡lf 3¡ 23¿ ¡n¡ llNlF A 2tJl'r34, Cl¡\¿^¡rrr.DCSFP:C0559{0{ol



h*rnr*,
Orden de domiciliación de adeudo directo SEPA

SEPA Direc¡ Deb¡t Manddte

Referencia de la orden de domiciliación

20683308'l 000057000000275701

DATOS DEL DEUDOR

dtl mbmo. n¡ perluldo ¡lsuno.n los i.iercr.t deld.udor.

U\ORTAN\ NOnCt: Thc tkbtot ts tnfomr..t ,h¿! thé ,bov? Credi¡ot tdea?net ,nry dff¿a by (hang¡ns the Sutiñcss Cod. 6u1fx) tncludcd there¡D, with ¡het u!.d bv the oed ot

Nombr¿ da le callc y número

Street Ne¡nc ¿nd nuñbér of thé Creditor

CARRERA DE sAN JERÓN|Mo, 21

Códlgo pott¡l / Cludad
Postal Cod. / Clty

280r,1MADRID

Pefs

CounW
ESPAÑA-SPAIN

DATOS DEL ACREEDOR
Nombr€ delAcreedor

CNP PARTNERS DE SEGUROS Y REASEGUROS, S,A,

ldentlflcaclón del Acr€edor

M€dlánte la firm¿ del presente formulario de orden da Domiciliación. usted áutoriza ¿ cNP PARTNERS de s€guros y Reaseguros. s.A. á envlar órdenes a su

€ntidad f¡nancierá, para ádeuclar en su cuenta lo5 impoÍes que se devengueñ aomo conse.uencia de este contrato y, asimisrno, áutofiz¡ ¿ su entldad

finan.¡era para carg¿f én 9u cuenta tos irfrportes debidemeñ¡€ notifl(ados por cNP PARTNERS de Seguros y R€aseguros, S,A. COmo parte d' sus d€rechos €l

der¡dor está legitimado ¿l reembolso por su €ntidad e¡ los términos y condiciones del (oñtrato suscrito coñ la mi5ma. La solicitud de reembolto deberá

.f..tuars€ denvo de las ocho semanas que sigl¡rñ ¿ la ferh¿ de adeudo eñ .uenta, Puede obtener inforñaalón ¡d¡cional sobre sus dere'ho§ €n s!¡ eñt¡dad

financiéra.
Ry,t|nikg th¡, ¡ñafde¡e fo.¡n, you authot¡z¿ cNp paRrNtRS d¿ S.gurt y Reat.gutt, s.A.to sQtld ¡httruct¡ons tovou. bank to deb¡t yoot ¿¿'oun¡ the ¿mouñtt that efte e5 ¿ ftult

rá *e ¿*c o, atc¡ vou¡ ¿.cout ¡ we, deuad. yout rlgh,, Egr¡dkg .he nand¿¡e ,re ?xplahed n a ttáteñeot ¡ha¡ vou a¡ obEin frcn1 vouf ba¡k.

Fecha (DDMII¡AAAA)

Date (DDMI|IWYY)

2410712018

Firma del d€udor

'¡qnaturc 
of lhe Debtor

Eiempl pan el Dcudor

Tlpo de pago: Pago recurrente

rw of payñent; RecuÍent pawent

Lugar
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Nombre del Deudor/€s
Name of the Dcbtot(s)

LORENA CASAS APARICIO

Nr¡mero de cuenta IBAN drl Deudor
Account nuñb¿t - l&AN ofthe Debtot

ES96 30Er 0057 2131 0141 6513

stvtFT / Btc

BCOEESMMOEl

MS PPI V0llS looSl
cxp p¡nrxrns o¡ srr,rn.,o iEEE6ñ6i3i-lG-^ rcunos. s r -c-^ ¿ s- ¡-¡úd, r r - rso¡{ \ra.DRr.)' Fsp{i \r r ' 1-e'::r1¡'m i'r'relrr4110l$*iipotu'«
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CONDICIONES
GENERALES

Seguro de Protección
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fi)*,n,*, CONDICIONES GENERALES
SEGURo oe pnoreccrór DE PAGos

El preseñte contr¿to de seguo se encuentra sometido a la Ley 5CY1980, de I
de Octubre, de Contrato de S€guro.la Ley 20/i015 de ordenación, supervisión
y solrcncia de las entidades aseguradoras y reaseguradoÉ§, al Real Oecreto

i ooopot s, de zo oe t¡oüembre, de oden¿c¡ón. supeNis¡ón y solvenc¡ade las

erfidades aseguradoras y reaseguradoras y disposic¡ones concordantes, y se

regirá por lo convenido en la Póliza y e¡ lo§ restantes documentos

conlrac{uales.
DEFINICIOHES A LOS EFECTOS DEL PRESENTE CONTRATO
ENTIDAD ASEGURAoORAT Efltidad que, a camb¡o de la prima, a§ume la

cobedura del riesgo objelo de este contrato y garantiza el pago de la§

prcstaciones que conesponda con aneglo a las condic¡ones del mismo.

ilgolloon' Persona flsica o iur¡d¡ca que realiza las aclividades de
mediación entre tos fomadores de los seguros y las Entidades
Aseouradoras consislenles en. la presenlaciÓn de propuestas de

realÉación de lrabajos previos a la celebrac¡Ón de un contralo de seguro o

de reasegurc, o de celebración de estos contratos.
fOMADOR: Es la persona ffsica o juridica que suscribe el seguro y que
paga la prima.
eSEGun¡oO: Es la persona fisica sobre cuya vda se estipula elseguro
BENEFICIAR¡OS: Las personas lls¡cas o jurfdicas a quienes conesponde
perc¡bir la prestación garant¡zada por este contrato designadas en las

condiciones Particulares
PRIMA: Es el precio del seguro.
eolo I eÉeCrOS DE LA POLlza: Es la edad del asegurado
coresoondrente al anivercario más cercaño (anlerior o posterior) a Ia fecha

de efecto de conkatac¡ón en la primera anuatidad del seguro y a la fecha

del aniveGario del seguro para anual¡dade§ posteriores, en cada prórroga

o renovación del mismo.
suMA ASEGURADA O PRESTACIÓN: Es el rmpode que. de acuefdo a lo

establecido en la Pól¡za, el Aseguador se compromete a pagar al

Benefic¡ario al acaecim¡ento de l8s contingenc¡as prevista§ en la m¡sma.

PÓLlzA: Es el documento en dónde se regulan las condiciones del seguro.

En este caso concreto la pÓl¡za la componen las presentes Condiciones

Generales y las Condiciofles Padiculares donde se establece los lfmites

concretos d;l riesgo asegurado. lgualmente, formarán parle de la pól¡za los

evenluales suplementos o anexos que pudieran suscribirse.
ACCIOENTE: Lesión corporal denvada de Lna causa súhta, violenta,

efema y ajena a la intencional¡dad del Tomador/Asegurado, acaecida

durante la vigencia de la Póliza.
1.. OBJETO DEL SEGURO
Dentro del presente seguro quedarán incluidas obl¡gatoriamerfe las

oarantlas de Desempleo, lnc¿pactdad femporal y Hospitalización'
á-- ppnreccló1. to¡rta DE EFEcro Y DURAcIoN oEL cot{TRATo
La oóliza se perfec¡iona f,or la frma del Tomador. el Asegurado (en el

.rouesto de oue sea una persona dislinla) y la Entidad Aseguradora'

Lai coberturai contraadas no enfarán en vigor hasla el pago de la prima,

selvo oue se oacte de otro modo en las Condiciones Particulares.

La oól¡ia ten¿rá como fecha de fin aquella expresada en las Condiciones

Particulares de la misma, transcunido ese periodo. sin que se haya

denunciado su próroga por ninguna de las pades. la pól¡za se enlenderá
pái"s"d, poi tos 

-peáooos sucesivos de acuerdo con la duraciÓn

exorcseda en las Condicione§ Particulares.
óJacue¿o con lo gstablecido en ol articulo 22 da la Ley de Contrato
á. áárro las oartos puoden oponerae a la Próroga dEl contrato

medlañte una nbttf,cación escrits a ¡a olra parto, ofoctuada con un

,i-. ál ¿ó" ."te" de antlc¡paclón a la conclus¡ón dol poriodo del

Ino*o án 
"rr¡o. "rando 

la oposiclón a la prórroge soa e¡grcllada por

i" Éni¡oii Á"cúr"¿ora; o blen con un mos de antelaclón cuando la

ooóiüén a ta ñ¿noga s€a o¡ecutada por el Tomador/Assgurado'
E; cualou¡er caso la póliza flnallzaé al tárm¡no de le anualloao en que

el aseoürado cumpla los 65 añ06 de gdad'

¡.- tt¡o'íspuraetltolD DE LA PoLlzA
L oá1i." se¿ lndisputable transcurrido un año dosdo la fecha de

"r.Jrl 
¿á r" ,¡sr". in las cond¡c¡onos Particulares do la póllza so

i"li'i *püá. ," ptazo m& brevs transcutrido él cuál la póliza soa

lñd16Dutqbl9.
i¡i"i'¡"ü"iá rc antor¡o., el pr€§ento apartado no ssrá de aplicac¡ón

cuan¿o se havq producido el lncumpl¡mlgnto d0 las obl¡gaclon€s osl

iiá"l".i, áá ¡["-srtdo, ospecialmsnte cuando se haya producido

el lmDaoo ds la Ddma, gn cuyo caso 6etendrá on cugnta lo establecido

I" Jliln ¿oT¿" 1"3 pro§áñtes condic¡ones Gsnerales' se descarta

ü;il;;6 h ;plE"lón ¿e €ste apartado cuEndo ex¡sta eror 'n 
la

edad del aseEurado
,I.. NULIOAD DEL CONTRAÍO
Éi 

""iüáto 
¿" i"qrr" 

"erá 
nulo en aquellos casos en los que en elmomenlo

o-" * i",f-"*""á.i"r,to no habla riesgo o el riesgo ya se habla realizado

5.- PAGO OE LAfi PRII]IAS
i"" 

"¡áá" 
o"roÁ"me conttalo se abonarán deacuerdo con lo estableodo

""iá. ó"noi"i6""i pádiculares. si por culpa del Tomador del seguro Ia

primera pnma o la prima Ún¡ca no ha sido abonada en el momenlo oe su

venc¡miento- la Entidad Aseguradora tendrá derccho o a rescindir el
contrato o a solic¡tar el abono de la misma a través de la vla iudicial.
En el supuesto de que la prima única no haya sido abonada, la Entidad
Aseguradora quedará liberada de su obligació¡.
En elsupuesto detalta de pago de una de las primas sucesivas a la Entidad
Aseguradora, la cobertura del preseñte seguro quedará suspendida al dfa
siguienle en elque la prima debió sersat¡sfecha. Sila Entidad Asegurado.a
no reclama el pago dentro de los seis me§es poster¡ores al impago
mencionado con anterioridad, se entenderá que el contrato ha quedado

resuelto. Durante el periodo de suspensión de¡ seguro, la Entidad
Aseguradora sólo podrá reclamar la prima no abonada corespondiente al
periódo en curso. S¡ el contrato no hubiera §ido resuelto, de acuerdo con lo
establecido con antedofidad. la @belura volverá a tener efeclo a las
ve¡nticuatro horas siguientes del abono de la prima ¡mpagada.

Salvo que en las Condic¡ones Particulares se e§tablezc¿ otra cosa, la p.imá

se entenderá abonada en el domicilio del Tomador.

6.- DEBER DE COMUNICACIÓN DEL RIESGO
Tomador/Asegurado deben comun¡car durante el kanscurso del contrato a
CNP PARTNERS todas Ias circunstancias que atendiendo al cuestionalb
formalizado para suscrib¡r esta póliza de §eguro. ¡ncidan en el riesgo y que,

de haber sido conocidas por el asegurador en elmomento de perfecciÓn del
cont.ato. o no habria conclu¡do la ñfma del mismo o lo habría c¡ncluido en
otrás condiciones.
ElAsegurador puede. en el plazo de dos me§e§ a contar desde eldla en
que la ágravación ha sidodeclarada, proponer una mod¡flcación delcontrato
con la oportuna sobreprima según proceda. En talcaso, el Tomador d¡spone

de quince días a contar desde Ia recepción de e§ta propo§ición para

aceptarla o rechazarla. En caso de rcchazo o de s¡lencio por pade del
Tomador, CNP PARTNERS puede, tran§curido dicho pl8zo, rescindir el

contrato previa advelencia alTomador, dándole para que conteste elnu€vo
plazo de qu¡nce dias. transcurridos los cuales y dentro de ¡os ocho
siguientes comunicará al Tomador la rescisión def¡nitiva.
CÑP PARTNERS ¡gualmente podrá rescindir el contrato comunicándolo por

escrito al Tomador dentro de un mes a panir del dia en que tuvo

conocimiento de la agravación del .ie§go.
En el caso de que el Tomador del Seguro o el A§egurado no hayan

efectuado su declaración y sobreüniera el sin¡e§tro, CNP PAR'I"NERS
queda liberado de su prestac¡ón si el Tomador o el Asegu.ado han actuado
con mala fe.
El Tomador del Seguro o el Asegurado podrán, durante el curso del

contrato. poner en cónocimiento del Asegurador todas las ckcunstancias
que disminuyan el r¡esgo y sean de lal naiuraleza que si hubieran.sido
ionocidas pór ésle en el momeñto de la perfección del contralo lo hubiera

concluido en condiciones más favorables.
En tal caso, al finalizar el perfodo en cur§o cubierto por la prima. deberá

reducirse el importe de la p.ima tutura en la proporción core§pondiente,
teniendo derecho et Tomador en caso contra.io a la resoluciÓn del conlrato
v a la devolucjón de la diferencia enlre la prima satisfecha y la que le hubiera

¿orrespondrdo pagar desde el momento de la puesta en conocimiento de la

d¡sminución del riesgo.

7.- IMPUESTOS Y RECARGOS
Los impuestos y recargos legalmente repercutibles que se deban pagar por

razón de este óontrató, tantó en el prcsente como en el futuro coÍerán a

c¿rgo del Tomador/Asegurado del seguro o Beneflciario, según proceda'

8.. COMUNICACIONES
Laa 

"ornun,""a,onu" 
que el Tomador del seguro realice al mediador de

Seouros oue hava tnlervenido en la pÓliza surtkán los mismos electos que

ii ie ¡u¡ieran í\echo a Ia compañla Aseguradora' Las comunicaciones

hechas a la Entidad Aseguradora por un cortedor de seguros sunlrán los

.iiÁo" áré"tot qu" 
"i 

¡aihubiera hecho el fomador, salvo que el Tomador

se hubiera r¡anifestado en contra de que asíse realice'

i*"meniu 
"iroma¿or 

del Seguro, eiAsegurado o el Benefrcrario podrán

d'írioirse oor escrito a CNP PARTNERS a la drÉccrÓn que aparece en E

oreiánie'poliza. De iqual modo la Eñlidad Aseguradora se pondrá en

contacto cor el lomador del seguro en el dom'cilio que esle haya rndlcaoo

en las Condiciones Paniculares de la PÓliza cualouier ñodifcaoon 
-oel

mismo tendrá que ser comunicada a la entrdad en el Íienor t¡empo poslble

desde que se Produjo el cambio.

9.. EXTRAVIO Y OESTRUCCIÓN DE LA PÓLIZA

Éi io.uoot o"r Seguro deberá comunicar a la Entidad Aseguradora

Á"¿¡ánié 
"á,t, 

iettmi"da elelravlo, el robo o la destrucc¡ón de la póliza y

i" eniiCaO n""gu,aOo,a procederá a emitir un duplicádo de la misma'

to.- PRESCRIPCIÓN
iá" uccione. der¡vadas del presente contrato prescriben a los dos años

desde que Pudieron ejercitarse.
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ffi)*.*.o, CONDICIONES
SEGURO DE PROTE

I I.. TRIBUNAL COMPETENÍE
El presente contrato quedará sometido a la jurisdicción de los Juzgádos y
Tdbunales del dom¡cilio del aseou.edo-
12.. cLÁusuLA DE rNron¡¡ltlóN soane pRorEcctóN oE DATos
PARA TOMADORES Y/O ASEGURADOS
Oe corformiiad con lo previsto en la nomativa apticabte en materia de
protec¿ión de datos, y especialmente eñ el ReglarEnlo (UE) 201d679 det
Palamento Europeo y del Consejo de 27 de abril de 2016 retativo a la
pfotección de las personas fis¡cas en lo que respecta al tratamiento de dat6
.pefsonales y a fa libre circulac¡ón de eslos datos y por el que se deroga la
ürectiva 9146/CE (Reglameñto General de Protección de Datos), CNP
PARTNERS DE SEGUROS Y REASEGUROS S.A. informa al fomador y/o
ssegurado de la Póliza, de manera expresa, inequivoca y prec¡sa de lo
siguienle.
ll¡FoRMAcróN BÁsrcA soBRE pRorEccróN DE DATos:
R3sponsabls del tr¿tam¡ento de sus datos
CNP PARTNERS DE SEGUROS Y REASEGUROS S.A. (CNP Partners) NIF
A-28534345
+info: ¡nfornación ad¡cional
Flnalldd dol tratamiento dé sus datqs
Flnalldad Pfinc¡pal": suscripción y e.jecución de un contralo de segu.o-
+¡r¡fo: ¡nformación ad¡cional
Logiümac¡ón para el tratamiento de su6 datos
Lr báse legal para ei tratamierno de sus oalos s3 la ejecuc¡ón del cohfrato
de seguro en los términos qüe figuran en las Condrciones de la Pó14a, asl
corno en la Léy de Contrato do Seguro y Ley de Ordenac¡ón, Superv¡sióñ
y §o¡vencla de ent¡dades asegL¡radqras.
+info. ¡nformación adicional

lhst¡natarios
Ús datos podrán ser comunicados a:
r' Reaseguradorasy/oCoaseguradoras.
I Proveedores de CNP PartnerB para la prestación de servic¡os relacionados

cm e, confalo de seguro suscrilo (por ejemploi pmveedores de CNP
Partners para la prestación de algún serv¡cio relacionado con su contrato,
empresas tram¡tadoras de siniestros con quien CNP Partners haya
elemalizado dichos servicios, pe.itos, etc -), con los que CNP Partners se
cornpromete a susc¡ib¡r e¡ conespondiente contrato de tratamiento de
dalos. I/ Mediadores (agentes y/o conedores) que hayan intervenrdo en la {
mediac¡ón de su cortralo.

r' Empresas del Grupo en el caso de que sea necesario para el qrmplimiento
de las obligaciones desupervisión y/o p¿ra gestión adm¡nistrativa y geslón
centralizada de recuEos informáticos.

Tra¡glel€rc¡as lntemacloñalG pr€vlstas: Salesforce.com EMEA Limited y
empresas del Grupo Salesforce. Salesforce es una empresa proveedoE (b
seNicios iñformáticos de CNP Partrre§.
+¡nf o: ¡nfornación adic¡onal
Dsreshos
Acceder, rect¡fic¿r y suprimir los datos, asi como otros derechos mmo se
explica en la irformac¡ón adicional.
+¡nfo: infomación adicronal
I FORMACION ADICIONAL SOBRE PROIECCION DE DATOS:
Rosponsablo dgl tratam¡ento de sus datos
Odo6 de Contactol
Donlicilio: Can'era de San Jerónimo 2'1, 280'14 [4adrid
Teléfono:915243431
C¡rfeo Electrón¡co: atencion@cnppanners.eu
Delegado de Protección de Datos: dod.es(Acnooartners eu
Flnalldad del t¡atam¡ento
¿Con qué finalidád tratamos aus datos?
En concreto, dertro de la 'Finalidad Principal", los Datos Personales serán
lratados para:
. Valoaar, seleccionar y tarificar los riesgos:

' En su caso, para la real¡zación del test de ¡doneidad y convenienci€, asi
como en su caso mantener actualizados sus datos para este fin;. Suscribir, cumpl¡ry exigir elcumpl¡m¡ento delconlrato de seguro:

. ' Geslionar y dar seguimiento administrativo a¡ contrato de seguro h6ta la
e{inción de las obligac¡ones jurldicas de las partes bajo elmismo;. Prcsenlar al cobro las primas que deba aboñar el Tomador bajo el
contrato de seguro y emitir recibos relativos a las m¡smas;. framitación de los siniestro§ (incluyendo prestación de servicios por
terceras empresas confatadas por CNP Padners para el cumplimieíto
delcontr¿to de segu.o,la pentación de los dañ06 yen su caso,liqui@c¡ón
de los s¡niestros a través de las ernpfesas a las qu€ se hayan
elemalizado tales funciones)i

. Geslión de quejas y rec¡amaciones;

. Registro de póh2as siniestros. provisiones técnicas e inversiofles:

. Realizar eva¡uac¡oñes de{ riesgo solvencia y posible fraude de forma
prev¡a a la suscripción delcontrato de seguro o en cualqu¡er momedto de
la vrgencia delmÉmo. rnclúyendo. habrda cuenta del inleÉs legltimo que
ostenta la Enridad Aseguradora. la consula y cruce de los Dalos

c6 FP Vt5r3206¡?.20E83

NERALES
róH oe pleos

Pefsonales con fclter(§ comunes para evlar fraude en el seguro y @n
ñcheroG sobre solvenc¡a patrimon¡aly crtuito;. Cumpl¡r con ob¡igac¡ones previstas en la Ley, incluyendo aquellas que
obliguen a la Entidad Aseguradora a identificar al Tomador o cuando su
katamiento esté basado en una hab¡litacjón legal;. La realizac¡ón de estudiG de técnicá aseguradora en anális¡s de
mercados ot etivos y perflados con ñnes aduariales pafa la
determ¡nación de la prima en la susüipc¡ón del contrato de seguro;. Geslionar, en su caso, de forma ceniral¡zada los recursos irformáticos
(aplicac¡mes, servidores incluyendo aquéllB que estén en la nube) o
para fines administmt¡vos intemos dent¡o del mismo grupo de empresas
al que pertenec¿ CNP Padners.. Remitirle comunicac¡on€s mmerciales sobre los produdG de CNP
Panners s¡m¡lares a los cofltratados a través de co[eo postal y/o llamada
telefónica.

¿Oué úatamiontos adic¡onales poderños real¡zaA
Adicionalrnente:/ Si ha aceptado, sus dat6 podrán ser tratadc§ para remfirte ofela§

comerciales de CNP PartneB por med¡os eleclrón¡cos, asl como
infoma.ión sobre productos distintos a los cortratados, irfoÍmci5n
sobre las acciones de marketing que CNP Partners vaya a llevar a cabo
(entle las que podrán fgurar, campañas, proyeclo§, soñeos, concul§oo,
elentos de cualqu¡er tpo y lemátjc€), la real¡zación de enolestas de
sat¡sfacción y envfo de neü,sleüers (todo ello irrcluso por medios
electón¡co§)./ Si ha aceptado, sl.rs datos podrán ser trabdos para la elaborac¡ón de
perf¡les con fines comerc¡ales y de marketirE con el objeto de conocer sus
preferenc¡as y neces¡dades y, en su caso, y ertre otras, adedar las
comunicac¡ones comerciales, dis€ñar produclos en base de dicttas
preferenc¡as y necesidade§.

¿Duranlg cuánto üempo trataiqmos sus datoe?
Los datos personales proporcionados se conservaaán m¡entras se mantenga
la relación merEarf¡|, salvo que revoque su consenümiento o se hubiera
opuesto con anterioridad, en su caso y una vez final¡zada, duranle el plazo de
conservación le{almente establec¡do. Puede c4rsultar en cuahuier momer{o
dichos azos enüando un coÍeo electrón¡co a cualquiera de las direcciooe§
de coneo eledrónico establecidas en Dat6 de contado del Responsable de
Tratam¡ento.
Si ha dado su consentim¡enlo, podremo6 tratar s[6 datos para rerniürb obrtas
comercia¡es de CNP Panners por med¡os electrónicos, asl como irfoñnaciJn
sobre produdos distir¡tos a los contrdtados, infomac¡ón sobre las acc¡mes de
marketirE que CNP Partners vaya a llevar a cabo (entre los que podrán
ñgurar, cámpañas, proyedos, sorteos, concuGos, eventos de q¡alquier t¡po y
tema¡ca), la rcalización de eñcuestas de satisfacción y envfo de ne\,r,sletter§
(lodo ello induso por rned¡os eleclrónicos)./ Si ha aceptado. podremos tratar sus datos para la elaboración de perfles

con fines comerc¡ales y de mafteting con el objeto de conocer sus
preferencias y nec¿s¡dades y, en su c€so, y er(le otaaE, adecuar las
comunicaciones comerciales, diseñar produclos en base de dichas
preferencias y necesidades./ Si ha aceptado, sus datos podrán ser hatados para la elaboración de
perfiles con f¡ne6 comercr ales y de marketirE con el objeto de conocer sl.§
preferercias y neces¡dades y, en su caso, y ertre otras, adeoJar las
comunicac¡ones cor¡ercrales, d¡señar produclos en base de dichas
preferenc¡as y neces¡dades.

Los tratam¡entos establecidos en los dG párafos anteriores podrán llevar6e
a cabo hasta que nos solicite su oposición de conform¡dad con lo establecido
en el apartado "Derechos: ¿Cuál$ son sus derechG oJando nos facilit8 sus
datos?" indicado en este documento de info ad¡cional.

Logiüm.clóñ para ol lratanhnto do su6 dato§
¿Por qué pode.hos tratar sus datos personales?
Sus datos podrán ser lratados para Ia ejecucióñ de su conlrato de seguro. En
caso de n€gat¡va a facilitar dichos datos o a que sean tratados, no será posible
la celebración delcontrato de seguro y/o g€stión del contrato.
Adicionalrnente, sus datos serán tratados por los s¡guientes motivos:

'/ Si ha aceptado la cláusul¿ de,lratamiento de sus datos para recib¡r ofertas
comerciales de CNP Partners por medios eledrónicos asi como
información sobre produdos d¡st¡r¡tos a los contralados, para informarte
sobre acc¡ones de marketirE (entre las que podrán fgurar campañas,
proyec{os, sorteos, concursos, evenlos de cdralqu¡er tipo y ternática) y/o
realizacjón de encuestas de satiEfacc¡ón y ne,r'¿sletters (odo ello incluso
por medios eleclrón¡cos), sus datos serán tratados para dichas
fnalidades.

r' Si ha aceptado, la cláusula para el tratam¡erto de sL¡s datc6 para l¿
elaboraciófi de perfrles con ñrEs comerciales y de marketing con el objeto
de conocer sLs preferencias y nece§dades y, en su caso, y ente dras,
adeorar las comunicáciones cornerciales, diseñar prodL¡ctos en b6e de
dic¡as preferencias y necesidades.

L¡
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h*nr., CONDICIONES GENERALES
sEGURo oe pnorEccróH DE PAGos

Asf mismo, podremos tratar sus datos pa.a elcumplimier¡to de uña obligación
legal, de aq./erdo mn lo establecido en la normat¡va que apli{lue al contrato

de seguro suscrito, entre otras, la Ley de Coñtráo de Seguro, Ley de

Ordenáción, Supervis¡ón y Solvencia de Ertidades Aseguradoras y su

Reglamenlo de desarollo, Ley de Mediación de Segur6, Ley de

Comercial¡zación a distancia de servicios fnarrje.os, Reglamento Delegado
(UE) 2015/35 de la Com¡sión, de 10 de Octubre de 20i4, por el que se

completa la D¡rectiva 2OO9/13&CE. asf como los Reglamentos comunitariG
de d¡ecucjón de solvencia ll D¡recliva UE 2016/97 sobre distribución de

Seo'rros. Reolamenlo UE, No 12862014, de 26 de noüembre de 2014 sobre

los-documeÑos de dalos fundamentales relatvoc a los productos de inverslón

minorisla ünculados y los produclo§ de in'Jersión basado6 en seguros. eñ su

caso. Real Decreto 158¿r'1999, de 15 de octubre, por el qL¡e se aprueba el

Rmlamento sobre la instrurnentacióñ de los comprcrn¡sos por pensio4es de

lasimpresas con los trabajadores ybenefciarios. asl como cualquier otrd Ley

que se promulgue en un futuro y que afede al contrato.
Ásf mismo, se-podrán tratar para los caso§ en que exista un ¡nleré§ legllimo
por parte de la aseguradora.

Delinatafios
,A ouién so le va a comun¡carsus datos?
ÁOerr,¿. ¿. lo indcado, si ha aceptado la cláusJla de comunrc€ción de los

datos. sus datos se van a @municar a las empresas del grupo al que

pertenece CNP PARTNERS para ofrecerte infomación comercial sobre
prodrrtos de seguro, ifltemediac¡óñ a través de intemel, y planes de
'pensiones, 

informarte sobre acciorles de marketing (entre las que podrán

iqurar campañas. pro\eclos. sorteos. concúsos elenlos de cualquier lipo y

temáics) asi como envio de ne\.slellers. por cualqurer medio (entre otros.

Si pref¡ere enüamos su petición por correo ordinaño:
CNP Partners de seguros y reaseguros S.A.
Servicio de Atención al Cliente
Canera de San Jerónimo no 21
28014 [¡adñd

Por favor, no olüde ¡ndicar que se pone en contacto con nosotros en relacjón

a la protección de datos personales.
Si no respond¡ésemos satisfactoriarrente a s(§ peltqones o quiere presentar

una reclarnación lo puede hacer a favés de eíiall
redamaciones@cnppartneE.eu o a tavés de un escdto efl eldornicilio antes
indic¿do pero d¡rigido al Servic¡o de Atención de Reclarnaclones. En todo l

caso. puede acudir a Ia agencia española de protección de dat6 que es le

autoridad encargada de velar por el cumplimiento de sus derechos en e§ta

materia. En su página v/eb puede e¡contlar infomación adic¡onal y

cornplementaria sobre todos estos derechos, le adjuntamos un l¡nk a su
página,¡€b: lrttps:/ ¡v\¡/w.agpd.es/porta,u/ebagpd¡ndex-ides-idphp php

postal, teléIono, e-mail):
CNP PARTNERS DE SEGUROS Y REASEGUROS S.A,

Si

CNP PARTNERS SOLUTIONS AEIE,
CNP ASSURANCES SUCURSAL EN ESPAÑA,
CNP CAUTION SUCURSAL EN ESPANA,
AEIOYOU COMMUNITY, S,L,
ISALUD HEALTH SERVICES, SL

no ha aceptado está dáusula, §us datos ún¡camente 16 tendÉ CNP

13,- REGIMEN DE RECLADIACIONES

13.1 El rég¡ñen de ¡as reclamaciones selá el previsto en el arliculo
97.5 de la Ley 2Ol2O15 de ordenaciÓn, supervisión y solvencia de lag

enlidades aseguradoras y reaseguradoras y dispo§iciones concordantes ,

13.2 El lomador del seguro, el Asegurado y el Beneficiario o los
B€ñeficiarios. asi como sus dercchohabientes, están facuttados para

formular qúejas y reclamaciones ante el Serv¡cio de Reclamaciones de la
Dirección General de Seguros y Fondos de Pensiones con domicilio en el

P" de la Caslellana n" 44, 28046 l\4adrid y con página Wehl
www dqsh.mireco esfeclamac'ones/index ¿so confa la Entidad

Aseguradora, si consideran que ésta realiza prácticas abusivas o lesiona
los derechos derivados del contrato de seguro.

13.3 En relación con lo anterior, se advierte que, para la admisiÓn y
tramilación de quejas o reclamaciones ante el Servicio de Reclamaciones,
será imprescindible acred¡tar haber formulado las quejas o redamaciones,
prev¡amente por escrito al Serv¡c¡o de Quejas y Reclamacione§ de CNP
Énnf¡lens y en su caso. con poster¡oridad, al Defensor del Cl¡entede la

Entidad Aseduradora, o que haya transcurrido el plazo legalmente

establecido sin que haya sido resuelta por la Entidad.

13.4 El Servicio de Oueias y Reclamaciones de CNP PARINERS'
domiciliado en Carera de San Jerónimo, 21 - 28014 MADRID, y direcc¡on

de correo electrónico GolEllgig¡ggAc¡BpgltlCl§É! tramitará y re§olverá
cuantas quejas y reclamaciones le sean formuladas por las per§onas

anteriormente menc¡onadas. en primera ¡nstanc¡a y tras su resolució¡ por

d¡cho departamento podrá seguirse la tramitación ante el Defensor del

Cliente d; la Entidad Aseguradora, D.A.DEFENSOR. S.L., domici¡iado en

c,/Velá¿quez n"80, 1'D,2{iOO1 Madrid Tfno. 913104043 - Fax 9f3084991
reclamaciones@dadefensor.oro. La entidad aseguradora se compromete.a
prcstar h colaborac,ón necesaia en la inskucciÓn del procedimiento de

;esolucrón de las quelas y reclamaciones y a aceptar las resoluciones-que

el Delensor de Clienie emita y que tengan carácter únculante para CNP

PARTNERS.

13.5 La preseñlación de reclamacjón ante el Defen§or del chenle de

cÑp panf¡lÉRS asi como su resolución. no obslaculiza la plentud de

tutela judicial, el recurso a oko mecanismo de soluciÓn de confictos, ni a la

orotección adminrskaliv¿
El Servicio de QL,ejas y Reclamaciones. actuará en l¿ resolución de las

oueias v reclamaciónes. de acuerdo con lo establecrdo en su Reglamento
Ju.leitáre a ¿isoosic'on de los Asequrados en las ofcinas y en la $reb de

te Entidad Aseouradora. v aue les será facrlitado en cualqurer momento'

r¿- Cirusuit oe íxi:etl¡tzrctóu PoR EL coNsoRclo oE
cóupeÑs¡clóH oE sEGURos oE LAS PÉRDIDAs DERIvADAS DE

Áóorrecr¡¡¡enros ExrRAoRolNARlos EN sEGURos DE

PERSOÑAS'Oá 
*r,t*.iOrO 

"on 
lo establecido en eltexto refundido del Estatuto legal

dél Consorcio de CompensaciÓn de Seguros, aprobado po¡ el Real Decreto

i;o¿latvo 7/2004, de 29 de octubre, y r¡odilicado por ra Ley 12,/2006' de

iÁ"ir rauo. el romaclor de un coriralo de seguro de los que deben

oblroatoria;ente incorpgrar rec€rgo a lavor de la c[ada entidad publlc¿

..Jr".u|.iur liene la iacultad dt convenir la cobertura de los riesgos

"*ti"o,o,nário" 
con cualquier entrdad Aseguradora que reÚna las

condiciones exiaidas por la legislación vigente.
Las indemnizácjones derivadas de sinieskos producidos por

iiánt""¡ri"ntoa efraordrnanos acaecidos en España, y que afecten a

riesoos en ella situados. y tambtén los acaecidos en el extranjero cuanco el

Á.iri"áolunou ., resi¡encia habitual en España. serán pagadas por el

CónÉórc,o oe 
-Compensación de Seguros cuando el fomador hubie§e

aalsfecho los correapondientes rec¿rgos a su favor y se produjera alguna

de Ias siguientes situaciones:

PARTNERS.
Asl mismo, sus datos podrán ser comun¡cado§ en caso de cesiÓn de cartera'

ñJsión, escisión y transformación.
La tra;ferenc¡a'lntemacional de Dato§ a las empresas del Grupo Salesforce,

solo se llev¿rá a cabo s¡empre y cuando las misma§ estén ¡ncluidas en el

ámbito de las Noíras Corporat¡va§ Virrcuhntes del Grupo Salesforce, qL'le

ofrecen un nivel de protección equ¡parable al español y @rtarán con todas

las gararllas y medk as pal'a salvaguardar Ia seguridad de sus datos'

Mañtendremos aclual¡zada la informaciÓn sobre transferenc¡as

¡nEmacionales que se vayan a realizar en un f¡turo en nue§tfa !veb:

htps J,vr¡/w.cnppartnec.es/politic¿ie-privac¡dad/

Dorrchos
JCuálé6 son sus derechos cuando nos lac¡lita sus dato6?

óuahuier penona tierp derecho a conocer si CNP Panners está tratando

datos Dersonales que les conc¡eman o no.

t ás ;Bonas iñteresad6 tienen derecllo a acceder a sug dalos pel§onales

üá.á.fro ¿" acc8so) asf coño a solicitar la reclifcaciÓn de los datos

i,*)(aaÁ (oercc¡o ¿á r€cüflc¿ción) o en su caso su supresiÓn cuando'

entre otros mot¡vos los datos ya no sean necesaños para los fnes que fueron

remgidos (derecho de supres¡ón).
gn ¿áirmiriaoas ci¡cunstancias, los ¡nteresados podrán sol¡cjtar la limitac¡Ón

del t'atam¡e¡to de sus dato§, en cuyo caso, ún¡camente 106 conservaremos

páá éüi"rciao á u ¿"r"nsa de redamacjon€s (derocho a la l¡mitaclón del

tatamlonto).
Én ármmlit"¿ae clrGunstancias y po, motlvos relacion'dos con 9u

"ítr""¡¿n 
o"ái"irr, tos lntsr€sadds podrán opoñerso al tratam¡ento de

rus ddos: CNP Partners doiará ds tratar loe datgs, aálvo qug obedezcan

iñotÑár"giüro" o 
"l 

o¡erciclo o delerca d" p*i!te" 1cllTlcl:1"::
De igual mo¡o, tene deredlo a revocar su conser{¡m¡ento (delscho o€

revocac¡ón del conserllimlento)
Ll-"]-. 'd 

¿" Ñ *licite h'portaulklad de sus datos a ofa entrdad

i"".'"rrJái" iirt"ct o 
" 

la poábil¡dad de lG detos), se pod¡á reahzar'

*"i 
"l"rrri"'o* 

áaphn con lo§ requisito para que se pueda eiecutar la

L¡"." , 
"imrire 

v *dndo Ia empre§a a la cual deben ser cornun¡cados sus

i"ioi tiüá ói,eáiu" ta plataforma para poder qecutar Ia portabilidad (por

ejempb, ño si podrán realizar si afectan a datos de salud o se ralen oe

seouroB colectivc§).piñá.-*ro, toJos esto§ derecho§ a través de la sigúente direcciÓn de e-
: 

n¿oics perÚon@cnppartners.eu ind¡cándoños que es lo que necesrta

en rclación @n st§ dat6.
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CONDIClOt'.¡ES G NERALES
[) : ? . SEGURO DE PROTEC IÓN DE PAGoS

. procedimrento de rquidaoóñ interueíida o asumioa por el Coñsorcio de
i.,, COrnpensacrón de SegLrroS.
B Corsorcio Ce Cornpensación de Seguros ajuslará su actuacron a lo
dhpueslo en el mencronaoo FstalLro legal. en la Ley 50/1980, de I de
oÉubre. de Contrato de Seguro, en el Reglamento del segu.o de riEsgos
'e*raordinarios, aprobado por el Real Decreto 300/2004, de 20 de fárero,
'yen las disposiciones complementarias.
¡RESUtiTEN DE LAS NORMAS LFGALES
'l : Acóntecimientos extraordinarios cubiertos
a) Los siguientes fenómenos de la naluraleza: tenemotos y maremotos;
.i, inundac¡ones extraordinarias, incluidas las producidas por embates de

mar; erupciones volcánicas; tempestad c¡c¡ónica atípica (incluyerldo fos
. üentos eÍraordina.ios de rachas superiores a 120 km/h y los tornEdos),

y caidas de cuepos siderales y aerolitos.
b) Los ocasioñados violentañenle como consecuencia de terrorismo.
: : rebelión, sedición. motÍn y tumulto popular.
c) Hechos o actuacrores de ras Fueeas A(radas o de .as Fueras y

Cuerpos oe Sequrroad en trempo de pez.

d)r Los fenómencs atmosféricos y sísmicos, de erupciones volcánicas y la
. cafda de cL,erpos siderales se certificarán, a instancia del Consorcio de
lll Co¡pe4sació4 de Seguros medianie rnformes expeddos por la

Agencia Estatal de Meteorologia (AElrET), e hslituto Ceográfico
r' ^'¡ac;oñaly los demás organismos públicos competentes en la mhteria.
:, En los casos de aconlecimientos de carácler polít¡co o social, asícomo
r, en el supuesto de daños producidos por hechos o actuaciones de ls

r , Fue¡zas Armadas o de las Fuezas o Cuerpos de Seguridad en tiempo
' de paz, ei Consorcio de Comp€nsación de Seguros podrá recabar de
' los órganos jr.]lisdiccionales y adm¡nistrativos competentes inlormación
i sobre los hechos acaecidos.

Rlesgos excluidos
¿)' Los que no den lugar a ¡ndemnización según la Ley dE Contrato do

Soguro.
b) Los ocas¡onados en perSonas aeguradas por contrato de seguro

d¡Gt¡nto a aque¡los eñ qr¡6 os obligatorio el rocargo a favor dsl
consorcio de Coñpensación de Seguros.
Los produc¡dos por confl¡ctos amados, aunque no haya
orÉcédido lá d6clarac¡ón of¡c¡alde guerra.
Los derivados dé la onergía nuclear, s¡n pe¡iuicio de lo establecido
en la Ley 122011, de 27 de mayo, sobr€ responsabil¡dad civ¡l por
daños nucleares o producidos por materiales radiact¡vos,
Los produc¡dos por tenómenos de la naturaleza dist¡ntos a los
señalados en el apartado l.a) antorior y, en part¡cular, lo§
produc¡dos por elevación del r¡¡vel freático, movimlento de
laderas, deslizam¡ento o asertamiento alé terreno§,
desprend¡rniento de rocas y fenómenos similarss, salvo que estos
fueGn ocasionados manirlostamonte por la acc¡ón de¡ agua de
¡luvia que, a su ve.z, hubiera provocado en la zona una s¡tuaclóh de
¡n¡rndaclón extraord¡naria y se produiemn con carácter s¡multáneo
a dicha inundación.
Los causados por actuacioíes tumultuar¡as producidas en 9l
curso de reun¡ones y manifestaclonés llevadas a cabo coñfoffie a
io dlspuesto en la Ley Orgánica 9/1983, de l5 de iulio, reguladora

Bpas€g uradorés,
dbma fecha y co

del dorocho d€ reunlón,6icomo durante el transcurso de huelgas
legales, salvo quo lc cltadas ac{uaclonoa pudioran gef calificsdss
como acontec¡m¡ontos elraordinarioe de los soñalados on ol
apartado'l.b) anterlor.

g) Los causado6 por mala fg dsl Asogurádo.
h) Los correspondiontoa a slnio6trc6 produc¡do6 ant€a del pago dg la

primeaa p ma o cuando, do conlonnidad con lo €stablqcldo gr la
Loy dG Contrato d€ Soguro, la cobertura del Consorc¡o ds
Compensác¡ón de Sogufos ao hallo suspendida o el s€guro qu€de
oliflguido por falta de pago do las prlmas.

i) Lo6 slnh6troa que por Eu magnitud y gravedad sean callficadoe
por ql Gob¡gmo d9 la t{aclón como de «catáakoto o calam¡dad
nac¡onal».

Extensión ds la cobortura
'1. La cobelura de los riesgos extraordinarios alcanzará a las mismas
personas y las m¡smas sumas asegumdas que se hayan estableciro en las
pól¡zas de seguro a efec{os de ¡a cobertura de los riesgos ord¡narios.
2. En las pólizas de seguro de üda que de acuerdo con lo preüsto en el
contrato, y de conform¡dad con la nomal¡va reguladora de los seguros
pdvados, generen provisión matemática, la cobertura del Corisorc¡o de
Compensac¡ón de Seguros se rebrirá al capital en riesgo para cada
Asegurado, es decir, a la d¡ferencia entre la sLma asegurada y la prov¡sión
matemática que la enüdad Aseguradora que la hubiera em¡tido deba lener
conslit!¡da. El importe cor!'espondlente a la proús¡ón matemática será
satisfecho por la mencionada Entijad Aseguradora.
coituNtcActo oE oa os AL cot¡soRcto DE coMPENsactoN DE
SEGUROS
1. La sol¡citud de indemnüac¡ón de daños cuya cobertura conesponda al

Consorcjo de Compensac¡ón de Seguros, se efec{uará med¡ante
comunicac¡ón al m¡smo por el Tornador del seguro, el Asegurado o el
benefciario de la pól¡za. o por quien ac1úe por cuenta y norbre de los
anteriores. o por ¡a erf¡dad Aseguradora o el med¡ador de seguros con
cuya ¡ntervención se hub¡era gestionado el seguro.

2. La comunicación de los dañ06 y la oblenc¡ón de cuahu¡er informac¡ón
rel8tiva al procedimiento y al estado de kamitación de los siniesfos
podrá real¡zarse:
- Mediante l¡amada al Centro de Atenc¡ón Telefón¡ca del Consorc¡o de
Compensación de Seglros (900 222 665 o 952 §7 0421.
- A través de la página r,r,eb del Consorcio de Cornpensación de
Seguros (www comorseg uros.es).

3. Valoración de los daños: La valorac¡ón de los daños que resulten
¡ndemn¡zables con areglo a la leg¡slación de seguros y al contenidode
la pól¡za de seguro se real¡zará por el Consorc¡o de Compensación de
Seguros, sin que éste quede ünculado por las valorac¡ones que, en su
caso, hub¡ese realizado la entidad Aseguradora que cubriese los
riesgos ord¡nados.

4. Abono de la indemn¡zación: El Consorcio de Compensación de Seguros
real¡zará el pago de Ia indemn2ación al benef¡ciario del seguro
medienle transferencia benc¿ria

ai. Que el riesgo extreordinario cubierto por el Consorcio de'I Compensación de Seguros no €slé amparado oor la póiiza de segufo
contratada co¡ la entidad ¡séguÉdora

b) Oue, aun estando amparado por dicha póliza de seguro, las
obligaciones de la entidad Aseguradora no pudieran ser cumplidas por
haber sido declarada judic¡almente en concurso o por eslar sujeta a un

¡

I

á)

f)

Ellpr€s€flte contrato se rige por las CONDICIONES GENERALES, por
Eüúdad aseguradora, que, eú su corjúnto, conslituyen ol contnto

CONDICIONES PARTICULARES y por lc anexo6 y Apándlc6 qus emlta la
de car€cisndo d,9 valor y e6@ pof Eoprrado. LG cláusulas do la

CONDICIONES GENERALES son desarrolladas y, en §u caso, mod
eatablec¡do en las CONDICIONES GENERALES y lo pactado en las

por ostas CO DICIONES PAR]ICULARES. En caao de dbcrepancla ontrl b
PARTICULAREq prrvalecorán éatas Eobr€ aquólla, Ealvo que dlcha

d¡Ec ¡lpanc¡a defive dé pactos contt'a h ley, la moral o el orden público, cuyo ca§o 3e entendorán nulos d0 plono dortcho.
d6 Ordar|ac¡ón, Sup.rvbión y Sohrgncla dg 16 Enü&d98 Acoguradorc yA los efectos de fo dispuésto en los articulos 122 y 1 dél

aprobado por Real Docreto 1060/2016 de 20 de ambo6 lnc¡uldG, el Tomado. dol s€gulo foco.roco habet r€cit do, on la
n anterioridad a la celebrcc¡ón del prosorte cootrato, lr¡fomativa comprsnslva do todos lc a§pocto3 rolaüvo§ al pf€§enb 3€gulo

iql¡e se contoí!plan eñ los citados preceptos reglamentafios.

I-A ENNDAD

D. SANfIAGO
d¡ecw Adjunto

VACAS

RM.d. V¡dr toa ¡.3 9lDrc39sl E 1'el. h'o#soid¡dd.hh r"i! r'. ¡t3.230, l¡ r I I NlÉ a 2363{3¡5. cb* Ádñva .oGSFP c65940001
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Nota informativa previa a la celebracirin de rn lontfato ce seguro
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En cumplimiento de lo establecido en el añ.42 de ta i-ty 26/2-tif,6 de Med¡ac¡ón de sesürús y

Reaseguros Privados le informamos:

Eurocaja Rural MediaciÓn operador de Banca Seguros Vii.CLiia'Jo (en ¿d'-lantc oBSV)' no está

contraitualmente obligado a real¡zer activ¡dades q1e mediación en seguros exciusivamente corl una o

uáiirs fnii¿aUes ¡seg'uradoras, ni tiene la obligácrón impuistir a i03 ccrredoies de seguros de reelizar

un anatsii on¡etvo. E] Cliente tiene derecho a iolicitar la re ación de las Errtidades Aseguiadoi"as para

las que el OBSV está mediando el producto.

En caso de queja o reclamac¡ón re§pecto a la actuaciÓn .1el OBSV :l L:liente podr.á dirigirse a lcs

ó"pátt-átn"ntó" b serv¡cios de Atención al clierrte de las Eiliiiades i\*ceguradoras coiaboradoiai

ÁJ¡ira*", 
"iti¡"ate 

podrá formular reclamaciones por esciito ai-r'ie el Servicio de Reól¿mac¡ones ce la
'oé§ri 

áór rr¡ini.t"rió de Economía y Hacienda Po ie la Ca;tellana, 44 2Eú46 [,4adrid. Para ia a'jm]sión

I d;ih.,ó. a; 
""tas 

rectamacionés, el ctieñte deberá ar:reditar-que ha i¡anscurrido et piazc de dcs

íreses desde la fecha de la presentac¡ón de le reclamación ,nte el Depadamento o Servicio ie Atenr; ón

"idlLni" 
Aá f" f ntidad Aseguradora sin que haya sido resutlta o qLte ¡a)/a srdo denegada sr ailnisión

o desestimada su Petición.

se ¡nforma que el asesoramiento Prestado tiene cofno lr ,alrd¡c 
,1. 

corltratació.1 oe un segu¡,.-l ,v rro

Jrrior¡", otrá Droducto que pueda óomercializar la ent dad .l -' c, é.li , f ,r o.lale i Jral. S C.C , e:' .('r:o

r.d;:;;ür;;;;; ¿J ,áO¡aciOn anexas a drcha cor.tri :,;,r¡r 'r,ct,as a(;i ./ruaoes co,:,steq er ¿

;;;"t";ü; pmpuesta o real¡zaciÓn de trabajos previos ¿r la ceierlración de un contrato cie seguro o

il;;ü;;;,; é ;"u¡""i¿n J" 
""tot "ontátos, 

así cünro la asisten'ia en la sest¡Ón v ejecuc;ón oe

dichos contratos, en particular en caso de siniestro'

Encumplim¡entodélanormativaVigente§obreprotecciÓr,de{jatos0ecaráCte|,personái,Vdela-ey
isiZ-dOOf á" fr,l"¿¡rción de Seguroiy Reaseguros Priv.rc:s, l-' rrrfornamos r.lue los datDs iiiie nos

;ó;;.1;; "'#n 
tiátroot poil" rní¡o'o Aseluradora ro'' Í:Yl s€ ear'|ce cl conlrato oe sÉrguro A

tenor de lo dispuesto un l" *"n"iáiá¿r' Le'y- 26t2006 ét OBSV es considerado encárgada del

iiáirir"-"Ü0".1,i. ¿átos l.""aOa¿o"- Los datosiacilitados para a eiabL'raciÓn de la ofeíta comei'cral o

Dresuouesto del serv¡cio seran coirservádos por ei plazc) de 12 meses con la finalidad de c)morobar y

ilánián"t. en su caso, las condiciones de la oferta o presL4t;es o

Eleierc¡ciodelosderechosdeacceso,rect¡ficaciÓn,SUpl{i,jlÓn,yooos¡CiÓn'lirni|acióndelíatafxieniLr,
portab¡lidad de datos y , no t"' oüÉiá i" J""itün"t inc v cuat'iacas 3ut')mal'zadas se pcdrar: iev¿'

a cabo en los término, l"gu,"" *iii]ni""Joi'r-ni.r.¡on " 
E L , ocar¿ F ur :i ,'\,4¿(tiación operador cc ia r'-:a

Seouros Vincurado s.L. a ra o¡,üJüii J Neü".)-a5¡,r.r rorá,io ci ,igrerocse ar Deoarrarre'':ro (re

;i¿,":ü ;i'ff;;i;. ór*n1o. t,uráü ul"'Éni¡ááJ R*"s,, ¿ci r a d-. s , oetiriór en er cas ' de :'t"- va

huLiera contratado un seguro con la mi§ma

En base a las informaciones facilitadas por el cliente' le he nos cropuesio la contratacrÓn de un seg''rro

ajustado a sus exigencias y necesidades'

Conlafirmadelpre§entedocumentonospresta.sUconsentimie¡toDafaeitratamientodeic§datosiie
carácter personal, incluioo cuatquiei oato de salud que ;e,: necesarro pa:a la act¡/rdacl oe r'eüración

;íffi;Effi;i ü"oi'"io^ cip"üJoioá eunt' sesu n:' Vrnurra'lo "e a reetzat
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