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DATOS DEL PRES|AMO:

ENTIDAD PRESTAMISTAT CAIALMENDRAIEJO T PO DE PRESTA¡'OI EP¡NSO¡¡NT

DAÍOS OEL SEGURO:
PRIMA ÚNICA DEL SEGURO:

PRII\IA OEL STGURO PRII'¡A
PTRIODO

c0Ns0Rcto LEA
I[,!PUESTO

SOBRE PRIMAS
IMPORIE
RECIBO

TOTAL:
435,59 € 0,03 € 0.65 € 471.'13 €

EECHA DE EfECfO DEL SEGURO: La techa de eÍecto del segaro será l¿ de lo¡ñal¡zación del Néstaño s¡enrye que la pina haya sdo abonda a la Ent¡dad Asegüadod.

BENEFICIARIOS:

El Tomador/Asegurado des¡gna con c¿rácter ¡nevocahlet CAIALiIIENDRALEJO

CUENÍA BANCARIA DEL ÍOMADOR PARA EL PAGO DE LA PRIMA:

ES07 3001 0045 2945 2000 3081

MEovlDA P¡ñn.. dé soguro. y R.¡segúro., s.A. Crú¿ d¡ s¿¡ lddnitu ?1. ¡Bol¡ MADRIo f . 14915?a3400 r,1{9152r3i01 w.mdvid¡p.ñn.ó.a
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^23511345.Ctueadña 
DGSfP C¡559.ClXrO1

I
NUMIRO DE POLIZA 0061.000045.0000000346 NUMERO DE OFICINA; 45

NO]VBRE Y APELTIDOS: PATRICIA MACIAS RASTROLLO

DNI/NlEr 8369315Y F, NACII/IENTO 2444t1993 SEXO ¡,4 TEtEFoNoi 689256805

D0[¡tctLt0 CALLE JUAN CARLOS I 08130

POBTACIÓN: VALVERDE DE LEGANÉS PROVINCIA: BADAJOZ

SITUACION PROFESIONAT

EFUNcroNARro E AUf0N0r,40 E CUENTA fuTNA IEMPORAT EcUENTA A.JENA tNDEFINtDo EorRos

CAPITAL lNlClAL SoLICITADo: 11.000 00 € N" DE EXPEDIENTE DE PRESIAI¡0: ESo73o0100452645250soo4O

TECIIAFoRMALIZACIoNPRESTAI4o: z3to3t2o23 F ECHA VENCIMIENTo PRESTAI!4OT 23/03/2030 DURACIÓN PRESTAI!4O (MESES)i u
CUOTA ORDINARIA I\IENSUAL INICIAL D.L PRESTAI¡O| 117,A4 E % CUoIA ASEGURADA: 100.00% ll\¡PoRTE CIJoTAASEGURADA I4ENSUAL| 147,84€

CNATMENDR¡ILJO03SV S t, r,M¿ ei €i Re95úo &@ ide B¿d¡loz 6ñ la.l¡vq 0v¡07{, clf s65l1194

DAT OS D EL TOMADOR|ASEGURADO :

C POSTAL:

34.86 €
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DEFINICIONES PREVIAS

Et{flDAD ASEGURADORA: .MEDVIDA Parhe6 de Sequros y Reaseqrrc6, S.A. (So.ied¿d

Ljnipesoflal), inscrta d el Regüüo de Enüdades aseguradolas por Orden Ministerial de 13 de

Sepliembre de 1978 cm el número C.559 con domicilio sGhl en, en CaÍera de San leróíimo 21,

28014 Madrkl, es quien asume la mbertrra d€ los riesgos objeh de este conmto y gam izael

p¿go de hs presbciones qu€ conespordan con arElo a las condf,iorc5 del misriro.

El coflfol de la acliviJad de I¡EDVIDA Panne6 de Seguros y Reaseguros, SA. (Sociedad

Unipe6onal) conesporde al MhisErio de Econornia y Empresa del Eslado Espa¡¡|, a tra!és de

h DirÉrckfl G€fleral de Seguros y Foodos de Pe(siorEs.

ToMADOR/ASEGIIRADo: El Tom¿dor/Asegurado será la persorE $le aparece desgnado en

{a página primera de las presentes condiciones pañculares.

BENEFICIARIO DEL SEGURo: El Tomador/Asegurado des¡gna Benefc¡¿ño con Érácter

inEvoc¿ble a CAJ,ü!¡EoRALUo.

FECHA DE EFECToT Es la fecha en h que €nüa en vlgor el sEuro de acuerdo con lo eslablecido

efl las Cordicion€s Partiorhres.

FECHA OE SINIESTRO:

. Para la cobertura de Pérdida lrxoluntaria de Empleo: la fecha efectva de la preslación

porDesempleo realizada porelSeNicio Público de Empleo Eslal¿¡lu organismo compe-

te¡le,

. Para l¿ cobenüra de lncapacidad Temporali el prirn€r dfa de incapacidad del Toma.

dor/Asegurado reconocldo por el Organismo ofrcial Competenle,

. Para la cobenurade Hospilalización: el primer dfa en elq¡re Tomador/Asegurado ingrese

eñ un eshblecimiento hospilalario

ACCIDEMTE: Lesih corporal derivada de w¡a causa súbita, violenta, ertema y ajena a h

intencionalid¿d del Torrador/Asqurado, ac¿ecila duÍante la vigencia de la Éliza.

ENFERMEDAD: Toda alterack n de 1¿ sa[rd o grEda por úa c¿us¿ difererE de un accidente.

que deba dar lugar a corsulb o deba ser dia$¡osttada o tratad¿ por u médico aútoriza do

lq¿lmente a praclirr í activrdad profesional.

SUMA ASEGURADA 0 PRESTAC,Ói¡: Es el importe que, de acuerdo con lo eshblecido en l¿s

Condici{rnes Paniculares, elAsqurador se compromele a pagqr al Eenefichrio alacaecimiento

de las contingeocias Fevbhs en la mima.

ÍRABATADOR PoR CUEI{TA AJEI¡A: La persona ffsica que se obliga a prestar su rabaj]. en

depederrb de un empleador en base a un cofltrato de trab€jo irlelinido, por un mfnimo de 25

ho?s semanales. a cambio de un¿ remuneracm. de acuerdo con l¿ EÉlacon hbora' españoh

vlgenE, que se effuenfe &do de alE en el Régimen correspond€nle de la SEur'dad Soca,, y

que no 5e¿ ft¡ciorÉrio pr]bico.

IRAMJADOR POR CUEI,IrA PRoPIA 0 AUfÓ 0M0: La persona fisica que desarolla un¿

a.tividad p.Dfesioflal remunerada no dependrenle y que se erruenlra dado de alta en el Régimff

Especial de Traba.jadores AulórEmos de la Seguridad So.ial, Muua. [¡o epfo o insüb]ción

análosa. Adicbnalmente, a 16 efecbs de este conL'ah se asimilarán a ú'ab¿jadores por orúta

proph, aquelbs t abaladores por cuenta ajLyE que €r¡ virt¡ de su Rélimefl de colizacifi a la

S€guñdad Social no generer derecho a l¿ preslacbn de desemplm en su nivel contributilo

FUNCIONARIo PÚB¡-lCoi La persona lsic¿ q.re se obliga a prestar s! pmpio raba¡ p¿ñ cual

q¡ier organismo o ente Esl¿tai, Aut0nómho, Provinci¿l o Local b¿F un conl¡ato de lraba! some-

tido al Esht¡to de la Fudón Riblrca.

ESTABLECIMIENfO HOSPITALARIo: Se entenderá por estaUscimiento tlospiralario úalquier

tosÉital cllnica o sanatorio. t¿nto g]blico como privado, que dispflga de la infraesÍuclúa

necesaria p¿ra diagnoshar y re¿lizar trahmimhs EraÉulic6 por lacuhativoG leg¿l¡rEnle

autori¿ados p6ra elerbrcbio de sr prcfesión. A los efeclos de esla cobenura rp se c0mijeErá

conD hospital. clfnica o san¿toro las siguientes ,nstrtucones:

- Clhicas para el fabmieíh de enfemedades menl¿¡les o cuyo principal objetivo sea el

tratamiffh de enfermedades psrcológicas o Filuiá[icas.
- Resid€rEias de elciams, cenlÍDs de dfa y centros par¿ el tralamiento de drogadictos y/o

alcdlólicos y/o neuróticos.

- Clinicas p¿ra fát¿mie 06 naturales, lermales, mas¿jes, estaims, adelgazar¡iento u otrcs

trahmieihs simil¿res.

- Dicho establecimieño debe estar abnd¡do por un médbo las 24 ho"s del dfa,

- A los eleclos de este Seguro no se coflsderan hospltalesi

- ClÍricas para ei tratamiento de enfermedades mBüles o ciryo principal obrbtvo sea el

trahmiento de enfermedades p§iquiálncas.

- Resideícias de ancianos, asilos. centms de dfa, caias de reposo y cenÍos para eltrat¿miáto

de drogadictos y/o abohóllcos y/o neuólicos.

- ClÍricas para llhmienbs mtufales, termales, mas¿jes, estélicos lr ofos tr¿tamientos

similares, cmro6 de salud. bahrearios.

PERODO DE CARENCIA: Periodo de tiempo comput¿do en dfas o meses lranscuridos a

paú de a Fecha de Efeclo del Seguro, o, en su caso, enfe dos siniestros, duranle el cu¿ I el

contralo de seguro no despllega efeclos, es decir. en elpresente contmto de seguro no cubre

conlingenc as duránte ddo peiodo.

1., REQUISfTOS DE CONTRATACON

Sólo podrán cor ralar la presente Pól¡¿a de Segulo las personás ffsrcas que reúnán hs

siguimEs condiciones:

l) Ser ti[rhres de un préslamo persmal, formal¡¿do con CAJALMENDRALEJo

2) Haber finnádo hs Condic¡ones Pániculárcs.

3) Haber pagado la prim¿ únic¿.

4) qre b Edad del ToíEdor/Asegurado esté comprpndid¿ enre los 18 y 66 ¿ños. No

obsl¿nte lo ántedor, la edad del Tomador/Asegurado en el momento de la

contratac¡dn del seguro sunada al número de aalos de duración del préstamo no

podrá darcomo resultado una edad supeiior a los 67 años. En este supuesto no

se podrá contrálÁr el presente seguro.

5) Enconlr¿rse en estád, de bu€m salud, s¡n shtor¡a de enfeniedad, y no padecer

ninguna enfeínedad de cañicter evolutivo n¡ estár, erl l¿ Fecha de Efecto del Seguro,

eñ situación de lnc4acllad Temporal tal y collro ésla quedá defnrda en lás

prpsenles Condiciofl es Panhularcs.

6) Coü¿ar a la Seguridad Soc¡al o est¿r en stu ¿ción de ¿ll¿ e$ mutualidad, Írcnhplo o

inst¡tuc¡on análoga que la legislación d€terminÉ.

7) Ademát tsra la cob€rura de Pérdftl¿ hvolu ¿riá de Empleo: No conocer, o estár

en s¡tracirn de conocer que se va a produck la ext¡nc¡ófl o suspens¡ón de su

rehc¡óo laboral por cualqu¡er¿ de las causas que dal¿n derecho a la presl¿c¡ón de

Desempleo en base I esta pól¡za.

8) Además. para la cobertura del riesgo de lncapac¡dad Tempora¡ y Hospilal¡¿¡ción: No

padecer ninguna erlermedad de carácter evo[[ivo.

2.. SUMA ASEGURADA

La Suna Asegurada será el porcenlaje de ct,l)la asegurada sobre la cuota ordinaria mffsualdel

prést¿mo vincuhdo a esta póliza de sequro que, efl el momenb de pr0duci6e e1 sniestio,

esuviese pagando el asegurado.

Se entádeá por clrolá rir€nsual h lomada por la devoluc¡ón del pñÉ¡pal prestádo ñá6

los coreSpond¡entes intereses r€mrneráloriot con exclusión, por hnlo, de los intereses

de demora y de cuábsquiera olros gastos, com¡simes o pagos qLre debiera hacer el

fornador/Asegürado eo cunpl¡mi€¡to de lo p¿ct¿do en el cmÍ¿to de pr¿slamo vincul¿do

a esta Póliza.

Cuando la periricidad delpago del pést¿mo sea diferente a la mensual, el cálculo de la

cuolá meñsuál se rcaliárá considerando el ¡mporte de las cuot¿s del prést¿íto conocid¿s,

o la srguienle ¡¡ás cercana, s¡ fuera concida, exfapolándoh ¿l año coflpleto y div¡dlindola

por 12.

El impone de la suma asegurada no será superior, en n¡ngún c¿so, al inpone máx¡mo de

1.800 €-

En caso de que se paodujen úa novación del présl¿mo que conllevam el increfiento del

capital prestado, supondrá la anukcih de la prese p pl¡ua. En estos casos h Eríidad

Asegur¿dora proc¿d¿rá ¿ lá devolución de la pr¡má no coñsumira.

Cuando el Tomador/Aseguñdo haya real¡z¿do amon¡z¿cion€s parc¡¿les del préstámo, h
Entidad Aseguradora procederá a adecuar la suí1á asegurada de confonn¡dad con lo

establecido efl el apanado 8 de hs presentes Condicione§ Panicutares.
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3,. PERIODO OE CARENCIA

3.1 tNtCtAL

. Para la garanfa de Pérdida lnvo[ntaria de Empleo se establece un périodo de

carencia ¡nicial de 60 dfás nat¡rahs, ¿ contar d¿sde la fecha de efecto del segurc. A

electos de mmprobar que en el nEnento del ácáecim¡ento del sin¡estro h¿

transcurndo el periodo de careic¡a inicial, se e¡hnderá que la situácih de

des€fipleo se produce en h fecha en que se produ¿c¿ la extinclfi o suspeísbn de

la rehción laboral por l¿s cár.rs¿s señaladas en esü¡ góliza, y adqnás sea acrcdihdo

por el Serv¡c¡o Pr¡bl¡co de Empleo Eslat¡l u organisrio público que lo suslituya.

. Para h garanua de lnc¿pac¡dad Temporals€ eslablece un peri)do de r¡rcncia in¡c¡al

de 30 día5 nal¡rráles, a conlar desde la f€cha de efecto del seguro. A efectos de

comprcbar que en el mofrEnlo del acaecim¡enlo del siniesro ha t2nscufilo el

periodo de cárenciá iniciá|, se entanderá que la snuación de lncap¿cidad leñporal

se produce en l¿ fecha en lá que h enlermed¿d cáus¿nte de la lnc¿pacilad hub¡era

s¡do diagnosticad¿ por facuh¡livos de l¿ Squridad Soc¡¿|, Mutua o ¡¡stillción

análoga o médico o fucultalivo a¡tori¡ado y ast lo ratitquén los servicios méd¡cos

del asegurador s¡ se considemse necesado, Er¡ los supue§tos en los que la

lncapacidád Teñpor¿lss d€ba a un acc¡,lente no se aplicará carenc¡a in¡cialalg(f|¿.

. P¿ra l¿ g¿r¡ntÍá de Hospitalizacirn se estáblece un pe*)do de carerE¡a iniciál de 30

df¿s naturales a conl¡r desde la fecha de efecto del s€gl¡ro. A efectos de cofiprobar

qL¡e m el ñoñenic de aoaec¡m¡sllo del sin¡e§tro ha lranscur¡do el peri)do de

carer*ia inicial, ss enteñderá qué l¿ s¡tuac¡ón de Hospit¡l¡zación se p@duce en la

fecha que ap¿re¿ca cons¡gnad¿ Én el ¡nfofiE de irgreso en el corespoñd¡ede

eslablecim¡ento hospitalario en el $le el lomador/Asegurado se encuenfe

¡ngresado.

3,2 ENTRE DOS SINIESTROS

En elsupueslo de producirse sitrac¡ones de Pérdida lnvollntaria de Empleo subs¡guientes

a un¿ siu¡ac¡on anteriorde Pérd¡da lnvobrltariá de Ellpl€o q(E d¡o l{ar a inder¡ni¿ación

por parte de esli¡ póliza, se procederá al pago d€ nuevas presü¡c¡ones si el

Tomadodfuegurado ha est¿do v¡nculado de foma ¿cliva a una nuevá reláción l¿bor¿l co¡r¡o

trúajador por cuenla aje¡¿ por un pelodo mfnimo de 180 dlas nalurál€s in¡nterump¡dos y

hay¿ superado el periodo de prueba estólecido corespoíd¡ente a su nueva rebción

labor¿|. En c¿so conlmrionose pagará cánlidad alguná.

En el Supuesto de producüse lncap4¡d¿des Temporales subsigu¡enle§ a uu anteaior

lnc¿pac¡dad Ternpor¡l +¡e d¡o lugar a ¡ndemr¡z¿c¡ó¡ por pane de e§ta Éli¡a, Ia

áseguBdoia procederá nuevamente al paso de preshc¡ones lr¿nsq¡niros 180 dfás

riatuÉles, hinteru[pklos en situ¿ción de alt¡ en el ég¡men cone§Porid¡ente, desde elfn

de la úlüma incapaciJad temporal s¡eftpIe que la enfefi¡edad cáusánte sea la mi§ma que

orig¡nó la lncipac¡dad que db lugEr a l¿ indem¡zebn por patE de esh póliza

Cuándo la ln 
"pac¡dad 

Temporal Sub§gu¡enle se deba a una enfemdad distinlá lá

aseglf¡dora pfoc¿derá nuevamente al pago de prestacione§ cuando háyan tmnscufliro 30

dfas ¡atlaales inhlerurp¡dos en situac¡óo de aha eñ el rég¡men corespond¡entq de§de el

fin de h última ir¿pacad¿d temporal.

En el supuesto de prcdú¡rse lncapac¡dades Temporales subsiguientes deb¡das a c¡usas

acciderláles no habrá per¡odo de carem¡á.

En el suF*sto de producirse Ho+¡t¡l¡zac¡orEs subsbui€ntes a ul¿ ¿nter¡or a h

Hospihli¡aclrn qta d¡o lugár a ¡ndemniz¿ciin por pane de e§h pól¡n, la asEuradora

procederá al pago de preslaciones ranscuridos 180 dbs naufales ininterrumpidos, s¡

enconü¿rse en situación de Hospilalüación tály como s€ describe er la pr€senle póli¿¿,

desde el fin del úlümo aha hospilalari¿ por la cu¿¡ el ásegurado hubiese estado perc¡biendo

l¿ corespondiente preshc¡ón s¡Bnpre que la enfemedad causante sea ¡a misma que

orl.linó lá Ho6piü¡li¡¿ción que dio lugar a la hdernn¡zac¡ótl por parle de esu póliza

cuando h Hospital¡¿ación Subs¡gu¡ente se deba a una enfsíhedád d¡51¡nü¡ la aseguÉdora

prccderá nuevamente al pago de Preslác¡orEs cu¿ndo hayan uansqlrido m dfas

na[¡rales ¡ninteñ]ÍTkjos sin encontrarse en Srtuáción de Hospitaliz¿c¡ón

En el supueslo de prodrciÉe Hosfilaliz¿c¡ones slüsiguiefites debklas a c¿usas

4,. DESCRIPCION DE LOS RIESGOS CUEIERTOS

I¡EDVIDA Panners & Seguros y Reaseguros, S.A. {Sociedad lJnpeEonaD. garanti¿a en los

térninos previstos eí esla Póli¿a. los riesgos que a conl nuácrón se indrcan teniendo en cuenE la

silu¿chn laboral del Tomador/Asegurado en el moll€nto en d que se proúrzc¿ el siniest o.

4,1. PERDIDA INVOLUNTARIA DEL EMPLEO

A los eleclos de Ia pressrte pófza l¿ Pérdida h',otunhria del EmpLeo €s h siu.racirfl que 5e

encuenlran quienes, pudiendo y queriendo babalar remuneradameíte por cuenta ajena, pierdal

su empleo o vean reducid¿ su jornada de tabap en m sffá y se¿n privados de su salarb por

causa distlnlá de su vo olad, a excetriJn de los funcionarbs públicos, qle:

a) Llevar lrabajando durante 6 meses continuos con un cmrab laboral de duracifi indellnija

en l¿ emprcsa en a que c¿use baja, mn uM jomada m hferior a 25 ho(as semanabs

colizando en el Réqimen Gen€ral de la Sequrrdad Sdialy estar reg§rado en el Se¡,iicio

Públto de Emp eo Ést¿t¿1, clmo tolalmente desempleado y buscan(k) acLl/amen(e un tuevo

rab¿jo.

b) Esbr reclbiendo preslaciófl públt¿ po. desempleo del S€tuicio Público de Empho Eslalal.

(Desempleo gl su nivel conl¡ibulivo qre otorga el Servicio Público de Empleo Esl¿hl.)

Sien el que e0 el mornento de incunir en l¿ siluacbn de Desempleo, el asqura(h se encumtra

cobrando ¡ía geshcíófi públlca derivada de wla inc¿peilad temporal co¡no conseclJencia de

cmüngencias comunes, dicha prestación se asimilará a efeclos de esta qarantta, a la Prest¿cún

de Desempbo en su ni\,€l conurbutivo.

4,1.1. PRESTACIÓN POR PEROIDA INVOLUNTARIA DEL EMPLEO

El Asegiador abonará al b$eficiano la Suma Asegurada, por cada perlodo cornpleto de 30 dfas

n¿Urales cor§ecuÚvos m siuacbn de desempleo del Toíador/Asquado, compul¡dos a p¿rtr

de h fecha de suspensiOn o extnciÍ de a relacih laboral. D,e no PenÍamc¿r los 30 dlas

consecutivos en slr¡áción de Pérd¡da hvotunl¿ria del Empho, la Edid¿d Aseguradora no

abofl ará c¿nlidad alguna.

La sunr¿ asegurad¿ se abonará al Beneficiaño des¡gnado eñ h pres€nte Pól-Ea con el lfmiE

márir¡o de 12 pagos consecutivos o 30 pagos aher¡os elr tol¿l y s¡er¡pre que di:t¡a

situación de desempleo ocurá dura¡rtÉ lá v¡genc¡¿ del seguro. haya transcurido el periodo

de careoci¿, y se produzca por alguná de lás sigu¡eítes c¡ao¡nstancias:

EI¡lc¡1n-de-b-Belrci0o.Ubol¡l:

a En vimrd de expedienb de reguhción de empleo o despido colectivo.

b Por falhcimifito o inc¡pacdad del empresáío individMl, y s€mpre que eslas causas

delerminen la ext;.lcktn delcontrah de lrabajo.

c. Poa despiro improcedente o nulo.

d. Por despilo o extirción delconl¡ah basado en causas objelivas.

e Po¡ resoluciam lolu ada por pane del Asegurado únicamente en b6 g]ptEsto§ previstos en

los aúculos 40.1 (Í!]vilid¿d geográfica), 41.1 ¿panados a), b), 0 d) y t (modiñcack 
'es

sustanciales de las condicir¡es de lraba]l), 45.1.n @r decisÚn de la Ü¿bajadora que se ve

ob ig¿da a abandoñar su pÉsto de trabai) en los casos de violencia de gáero) y 49.1 lJ

(e{hciln por incumplimi€flto delempleádor) del Eslabrlo de bs Trabaiadores {R.D.1.22015

de 23 de ocluke).

f. En viñrd de resolucbn judicial adop{¿da en el seno de un procedlmiento cdlofial

g S6pen5i(h de l¿ Rehcion Laboral €n virt-d de expediente de regulacilt de empleo

resoluciónjudl(jal adopbda en el seno de un procedimienlo conculsal y se reduzca a la rniEd,

al menos, l¿romada de trabajo por dicha causa.

El deecio a devengo de la mdemlzaciófl cesará en e¡ momenb en que el Asegurado

reanude una aclivdad laboral lEmurErada, aÚn de manera parci¿lsl 106 términos descrihs

pof h nofmaliva laboral esFañola.

4,1,2,EXCLUSIONES PARA LA GARAN]IA DE PEROIDA ¡I{VOLUNÍAR¡A DEL EMPLEO

No se consileGrá que eslé en situación de Pérdid¿ h\,olmt¿rh del Empleo al fonEdor/Aseg.irado

que 1e erEue e er oiaquief¿ de las sEuientes sRracrmes:

a) Cuando haya s¡do despedido y no reclame en lhrpo y foma oportunos cortr¿

la decisión empresárial, satuo por extinc¡óo de contra¡o derivada d¿ exped¡ente

de regulac¡óí de eñipleo o de desp¡do colectivo o b6¿do en h§ cau§a§

objetúas preyislas en el anfculo 52 del Estaluto de bs Tr¿bajadons

acsider atesno habrá porirdo de c¡¡ttxb. n í^ G.D L2iI15 ú 23 de oct¡bn)'

t/ Inl
IU!--tL
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a

b) Cuando su cor¡trdto de trabajo se ertinga por irbilación del er¡pres¿r¡o

empleador ¡ndiv¡dual del Tcrnador/Asegurado o por e[irac¡ón del l¡efipo

con\reniro y/o lhal¡zac¡ór¡ de h obr¿ o servicio objeb del contato.

c) Los fab¡iidores [io6 de carácler d¡scontinuo en bs pelodos en que c¿rezc¡n

de odJpac¡ón efectiva,

d) Cuando, decl¿rado improcedente o ¡ulo el despiio por se encia fírle y

comun¡cada por el empleador la lecha de reincorporacih al trabajo, no se

ejeaa hl dencho por p¿m del Tornador/Asegur¿do o m se halF t§0, en su

caso, de las acciones pcvistás ¿n h E¡sbción v¡gente.

e) Cr¡ando lE hayañ sol¡cilado el re¡¡greso al puesto de trabajo en el caso er| que

h opcitn entrE indemniz¡cióí o readmisióí comspo.rd¡€ra ¡l trabájador o se

esuviera en excedencia y venciera el perfodo fúado para la m¡sna.

0 Lá e ¡r|c¡ón del cmt ¿to laboral dumnte el periodo de prueba, la jubilac¡ór¡

ant¡cipada y eltsro parcial cor l.rn¿ reducc¡ón hferior al&% de su jomda

laboral, o cuando la irideñnizac¡ón por despido cffrshla en una reni¡ lefipor¿l

p¿gadetr eñ nbñeíto del despiro h¿sh la fecha er¡ la qu€ el tr¿bajador acceda

¡ ls¡bilación (pre¡bilacftln).

g, S¡ el TomadolAseguÉdo tbne derEdb a perc¡b¡r un s¿lario por parte del

e[pleadoa, se excapi]an de este supuesto los complenEntos salaria¡es

paclados colect¡!"merte en los eped¡entas de s¡¡spensiJo del cofllralo.

h) Los desp¡dos a.¡ya ¡ndemnizacitr sea menor del 50% de la legalfr1ente

esütblec¡da,

¡) Cuando el tr¿bajador oege vol¡nü¡riamefie su puesto de trab¿jo.

J) Cuando h extinción del co¡tralo sea &chmd¿ procedente por selll¿llc¡á firme,

o sieíó ásf nolífic¿ó ál fomador/Asegurado por parte del ernpresario, esle no

hrya reclanado en t¡empo y lom¿ debkjos.

k) El desp¡do sh derecho a desenpleo del nivel conributivo del &rv¡cio Público

de Eñpleo Est¿ta¡ (en adel¿nte SEPo.

0 S¡ h preshción de Dese.npleo de nivel6oritrbutivo del SEPE se recibe erl fonÍa

de pago ún¡co.

m) Q¡ardo el Tornador/Aseguñdo se acoj¡ volurtáñámeíte a ufl Eped¡ente de

Regul¿cirn de Empleo.

n) S¡ la Relación t¿boral del Toriádor/Asegurado b ñ¡era con üa Erpresa

propiedád del ámb¡to fam¡liar de éste hásl¡ el segundo grado de

consanguinilad o ¿finirad, asf como eí los casos eí que el fuegumdo o un

fdnilid sr¡yo hasb el s€gundo grado de consanguhidad o elterce. grado de

al¡nidad fuera el adminislr¡dor de la empresa; y tambiéfl si el

TornadodAgegurádo fuerá socio con presercia o rcpresefltació¡ dirEcl¡l en los

órg¿nos de administración de la Sociedad.

4.2. IIICAPACIDAO f EMPORAL

A los efechs de la presente Éliza se entenderá por lncapacii¿d Temporal la aheracitl teñporal

(siU¿cbn flsica reyersible) del estado de s¿lud del Tom¿dolAsegur¿do conslalada rnédic¿menle,

debida a m accirenE o erfermedad, y que determin¿ Iá imposibilidad del Ton,ador/Asegurado

paB elercer temFralíEnE su aclivilad refln nerad¿ 0 profesiú¡r habhual, o.iqinada ajena a su

volunlad.

Esl¿rán asegurados í¡enle al riesgo de incapacid¿d temp{xal el Torador/Asegurado q€ en el

riromento de incünir en dicha sibracún lúvEr¿ j¿ condEón de ¡I1ón{y¡os ([r¿bajadores po¡ cuent¿

propia) que coticen o no en un Réglmen dsthto al RéginÉn G€rEral& la Sequndad Social,

t ab¿jadores por cuenlá aFna cm un coflrato laboral lemporal, lrabaladorcs por cu6t¿ ajena con

un contrah laboEl hdefinido que no estén cubienos por l¿ garanth de Pérdila lnvountarla &
Empbo y funcbnarios públicos, siernpre que el acc¡dente o la enferÍEdád que den lugar a la

referija ir¿pacirad tengan so or¡gén u ocurran con poste or¡dad ¿ la Fecha de Efecto y

sin peduicio de lo est¿blecib rcspecto al periodo de carcncia.

ElAsegur¿do. en el n¡omenlo de la cortrahckh, debe enconfarse en buer est¿¡do de salud, srn

sfnloma de €nfermedad y no padecer niuuna enlennedad de carácEr evolulivo ni ser litulares de

una prestaciór perkJdica o pre$ación por ir¡validez.

4.2.1. PRESTACION POR INCAPACIDAD TEMPORAL

La Entk ad Asequra&ra aborErá alB€fieficiario la Suma Asequrada, por cada perlodo completo

de m dlas co¡secutNos en sih.raci& de lncapacidad Temporal del fomador/As€gurado y una ve¿

tránscuriro ¿l pedrb de caranc¡á iñicial, 16 pagos sucesivos por esta preslación se realizarán

por cada periodo compleh de 30 días naturales cmsecuL\i0s en los qle el Tomador se encuenre

en dictE s[uación. De no Fnmnecer los 30 dias cofiseculivos en siuación de lrrrpacidad

femporal. la ei&ad aseguradora no ¡boará canüdad alguna,

El derecho ¿l cobro de la in&mnizachn cesárá en el Íromenh en que el Torn¿dor/Asegur¿do

flreda reanr¡ar o reanude su trab¿jo/acdvldad remurErado/a o por cuenh prop a, aún de írarEra

parc al y a pesar de n0 tEbel a¡canz¿do su lotal üraciófl siempre que haya reanudado su empleo

remlller¿do o por cúenh pmp¡¿, y hmbién sisu esbdo Fs¿ a sef de lnc¿pacidad Pefmanene

en los lérminos descritos por la nofnativa de la Seguñdad Socialewanola.

El irnporte de h hdemnrz¿clón será sr hdo caso la suma ¿segrrad¿, aun cuando el

Toma&r/Asqurado p¿decier¿ va as edeÍnedades al mismo liempo o sobrevinleÉ a una nueva

eñfermedad a h inLialmente declarada,

La suma ¡sequiada se abmará al Beneficlafu desiSnado e¡ las presentes Condicimes

Partrculares cor¡ el li¡ite máx¡no de 12 p¿gos conseortivos o 30 pagos altemos ¿¡ tolály

slemre que dicha situación de l¡cap¿ckjad Temporal ocuna dur¿nle la vrgenci¿ del seguro y h¿ya

lranscuÍiCo el periodo de carenci¿

4.3. H0SPtTALTZACtÓt{

A 106 electos & la presente póliza se entenderá como hospihli¿ción l¿ silu¿cdn de lngreso

acaecid¿ al Tomador/Asegurado dur h más de 2{ horas en un est¡blecimEúo hospilalar¡o

en cond¡c¡ón de pac¡enle, ya sea por flfermedad o accile¡te y con la finalid¿d de someteEe a

lrat¿mientos r¡rédicos o quirurgicos.

Es¿rán cubie¡tos por Hospltalización el Tomador/Asegurado:

. qre, en elmomento de prodrirse elsnie*o por hospitalización, ño resulten elegibles ni

p¿ra ¿ cobertrr¿ de pérdida irvo[n{aria del empleo ni p¿ra l¿ de ]nc¿p¿cld¿d temporal, es

decir aquelos TomadorelAs¿gurados que en el mor¡efto de producrrse el sinieslro no

tengan nlr€ún lipo de relackÍ l¿bor¿|, ni por cuenta propi¿ ni por cuenta a¡na.

. Qre eslén s¡ buen estado de sabd, que no esÉn en el momento de la corüabciúl de

ba]a lahral Fr razones de satud, n hayan estado de baja por enfemedad durante más

de 30 dfas cooseculivos en bs 24 meses anterbres a la adhesiófl.

{.3.1. PRESTACt0t¡ P0R H0SPTTALTZACTór,l

La Er¡lidad Asquradora abonará al Eenefioario de la presente Nliza, de pfod$irse h

hosdtal ¿aciór del Tonrador/Asequrado, la suma aseguraalá una vez alcanz¿do un perirdo de

7 dhs de prob¡da Hospilalización y una vez ú¿nscurrlos los el periodo de c¿rerc¡a ¡n¡c¡al.

Los pagos sucesivos seán por c¿da pe¡iodo compleh de 30 dtas nalur¿les cdtserutivos en ta que

elAsegurado pemanezca en dicha sluación.

De no permánecer los 7 dhs consecutivos, en sitrac¡ón de Hospitál¡¿¿c¡ón, la eítidad

asegurddora no abonará c¿flli1ad alguná.

La sunE asegucd¿ se abonará al &nefriario desrgnado fl las presentes Condicbnes

Paniaulares con el ltm¡te máxirío de 12 pagos conseq¡l¡vos o 30 p¿gos altemos en lotály
sier¡pre que dicha siuaciJn de lrrapacijad Temporal ocura du"a¡te la vigefuia del squro y haya

ránscurIi& el pedodo de carenc6.

1.4. EXCLUSIONES PARA LAS GARANTIAS DE INCAPACIDAD TEMPORAL Y

llosP|TALtzAct0N

No lienen la consirleraciúl de Hospihlizacióo nide lncapacdad Tempo¡aly, consecuenlemente,

n0 5e paqará prestrción algum en ¿quellos siniestros que resullen o sean consecueflci¿ de las

s gurertes Sitr¿crooeSl

a) Enler[Edades, les¡ones y coñplknciones causadas direch o ¡rl¡rectamente por

vo¡Jm¿d del Tdnador/Asegurado o derivadas de la re¿l¡¿¿ción de ados

notoriar¡e¡te ter¡eraú» que entrañen gmves r¡esgos para la sald.
b) El emba.azo, pano o aborto, asl coíio los perirdos de descsnso volunt¡r¡o y

obligaiorio que proced¿n en caso de malemidadbabmidad.

c) Las produc¡das cuándo el for¡ador/Asegumdo se encumtre bájr lá ¡nfluencia del

ahohol, drogas tóxicás o estr+efacier¡tes; los qué ocuran en estado de

pert¡rbáción rnenlal, son.flürli ro o en desáfh, lEha o rjfu, ercepto caso
probado de Eniru defensa; asi como los dedvados de l.rl¿ áctuac¡óo delictiva del

Ton¡ador/Aseguraó, declar¿da¡dicialmente, o su resistencia a ser delenido.

xEovlo P¡rrlEE ¿s.!uM yR{-suro.. s.a" l3dr..t.d udp.ro¡r) c!,s!¡k s.nrdó,ho, ¡. ie¡i¡l¡qrilD{Esp¡i¡ai: i; iaai¡r¡3.o{i t;nir5rñmr w;¡;lií;iii
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0 Cualqu-rer enfefiEd¿d, dolenc¡a, esládo o hslfi por la que el Tomador/Asegurado

haya recibiro diagnósl¡co y/o tral¡ñieflto de !n ÍÉdko en los 12 ¡¡eses anteriorcs

al hic¡o de la cobenlra de la presénte É¡i¿a con anterioridad a la contrat¿ción ¿ la

póliza, ¿sf coño las secuelas Foducidas por ellas, asf @rno los defecbs de

nacim¡ento y las enlemredades congfiilas.

e) Lás iñt¿rvenciones qu¡ñirgi:as y trátám¡entos médicos ytu odontológ¡c¡s que m
sean esenc¡ales por ra¿ones médic¿s y Sean de[undados por el

fomador/Asegurado por ra¡ones ps¡ológ¡cás, personales y/o estélicás, s¡erpre

qLle no se deban a secuelas de dcidentes producidos con posleriorirad a la fecha

de efecto de Ia cobert¡ra del seguro.

0 Dolor lumbar, ceNical, dorsal, sac¡o y ciático, asl cono cualquier oto proceso

patológ¡co que tenga oúrr{¡ nEnifesl¡cirn únt¿ el dolor, 5¿fu0 que er¡slan

evirenc¡as objetivadas por e§ud¡os méd¡cos complemntarios (radiologfas,

gariñagraflas, escáneres. T.AC, etc) que demuestren la ex¡stenci¿ de alterac¡ones

y les¡ones qu€jusüfquen el dolor ce¡s¿ de la inc¡pacilad temporal.

g) Cefaleás, enfernedades ps¡quiáric¿s y menl¿les, ircluyendo el estrés, ans¡edad,

depresiones y áfeccimes simil¿res, aun cu¿ndo dichás enferinedades y afecciones

hayañ s¡do diagnostica&s y lÉtadas por (n Ífd¡co especialista hsiqu¡alra).

h) Las enfernedadcs o les¡ones deñvadas de l¿ práclrca profesional de cualquier

depone, de la p¿tic¡pación en apuestas o competiciones, y de l¿ prádica c¡ñro

afic¡onado o profes¡onal de etivkjades de aIo íesgo, así como los ¿cc¡deites

derivados de la conducc¡ón de vehiculos 5¡n elconespondients pei¡¡so expedilo

por l¿ autoridad competente y los accirentes aéreos ¡ excepc¡fi de los vuelos

comrc¡ales en llnea regubr auloriz¿da.

i) Lás curas dÉ repo6o, tennales o d¡etétic¿s.

, Aquellos AseguÉdos que esÉn percib¡erido um pens¡ón de ¡Ivaliiez o que estÉn

tran¡lando en el mo¡nento de l¿ cor ratación del séguro b ¡ncapackiad pennanente

absoluta.

4.5, INCOMPAIIBILIDAD DE GARANf IAS:

L¿s cobenuras de Perdiü twolulltafia del Empleo, lricapac¡dad felrponl y Hospitali¿acióo

son e¡cluyentes enüe sf depend¡endo de l¿ situac¡ón laboral en h que se enq¡enlre el

Tomádor/Asegurado en el momento de prodLrilse el sin¡estro, por lánto cuando ül
Tomador/Asesurado esté cubieno por Pérdida hvolunlaria del Enpleo no podrá estar

cub¡erto por lnc¿pacidad T€rnporal, ni por Hosp¡t¡¡liz¿ción e ¡gualmente en el resto de los

suFrestos en que el Tomádor/AseguBdo puedá eslilr qlbierto por lnc¿pacid¿d Tetfporal y

Hospit¿liracióñ,

5.. EXCLUSIONES COMUNES A fODAS LAS GARANTIAS

Asimismo, ei Beneficiano no lendrá d€reaho al cobro de las pre$aclones por Pérdrda lrNoluntaria

del tmpleo o lncap¿cid¿d Temporal si la codhgencia se produce, o se deÍva o es consecuenaia

drreal¿ o hdÍecb de:

1, Los riesgos eÍraordinarios sujetos a rec¡rgo obligatorio a favor delConsorcio de

Compensác¡óñ de Seguros.

2. Los que no den Lugár por ¡a Ley de Conrato de Seguro.

3. Los hechos derivados de conflictos amado§, tEya o no precedidá declaración

oficiál de guera.

4. [ás consecuencl¿s directas o ¡ndireclas de la reaccit o rad¡ación ntrclear o

cont¿m¡nac¡ón md¡¿ctiva.

5. Su¡cidio o la tentativa de este duránt¿ la pr¡meñ anual¡¡lád de seguro.

6. Los siniestrcs c¿usados intenc¡onadaÍrenb¡loluít¿riámentE o por m¿la fe del

Torn¿dor/Asegurado, L6 cgnsecuenc¡as de un acto de ¡mPrudencia tÉmrár¡a o

negligenc¡a graw del Tom¿dor/Asegurado, declarado asf jud¡c¡afnente,

7. Los s¡n¡eslros ocurr¡los como consecueñcia de teflblores de thrá. ¿rupc¡ones

volcánicas, inundaciorps y otfos funónenos slsmicos o flEleorok gicos de

c¿rácEr exraordinario.

8. Los produchos anhs de la primem prima p¡gada.

9. Los Calificados por el gobi{r¡o & la rEcifr como Calamklad Nacbnal o

c.at¡lslrofe, asl como epkjemias y pandémial. .

10. Las coíseq¡eñciás de gueras o de otras circunstam¡as exlEofdinarias y

aquéllos oros sr-puestos que tengan h cons¡deracitr de fuena m¿)or de

acuerdo con lo prev¡sto efl el ¿rtlqrlo 1 ,105 d¿l Código Civil.

6.. TARITA DE PRIMA

La t¿ fa de primas aplicable al presente seg.rm será h especfic¿da en la Ba§€ Técnic¿ del seguro

m cada moñrento y puesla a disposirih del Tor¡ador/Asegurado por la enlidad aseguBdora.

A h pnma que resu¡te de la aplic¿[ión de esh t¿rifa s€ le sumaaán los in]puestos y feGfgos qJe

sean en l0d0 momerlo legalmente ¡eÉfcutibles.

7,. PAGO DE LAS PRIMAS

El seguro se conlral¿ a prima única p¿ra hd¿ la duracifi delseguro.

El recibo de prlma deberá hacerse efectivo por el Tomádor/As€guado. C01 carácEr g€neral, y

salvo pacto en contra.io establec¡do en la ñliza, el aboflo de la Fin¿ se realzará medEnle

dorniciliacifi b¿ncari¡ del recibo. A eslos efechs, el Torador/Asegucdo deberá enfegar a la

Enlilád AsEuradora el fiandato SEPA donde autoriae l¿ domicili¿ción del menc¡onado cobro.

será por cuenh del loñador/Asegüado culq¡rer gasto derivado del medio de p¿go utjlizado.

En c¿so de ¡mpago de h pfima únic¿, el seguo r¡o ertrará eí v¡gor. En este caso, la Enlirad

As€gu¡adora quedará llrerada de su obligaci{h en caso de Shesto.

8,. MODIFICACIONES YAIiULACION DEL SEGURO

El forddor/Asegurado, una ve¿ abonada la prima únic¡ podrá re¿lizar l¿s modificacires que se

eshblecgl en el prese$te apanado. Etas modrEacion€s urE vez notificadas y acepladas tsr b

Ertdad Asquradora en l¡ pl¿zo máximo de cinco dlas Mbiles supcndrán la emisiln de un

Süpiemento a h Póliza de Seguro $¡e un¿ leu firmdo por el Tomador/Asegurado surlián efech

desde eldtu de la soliciud

Anul¿c¡ón del Seguro, Cuando se realice la ar¡onizaciúl tol¿l de la opetación de ñr¡anciacbn

vinoftda al seguro daá luga¡ a h extilción del mismo, prelia devoldón alAs€gurado. por parE

de l¿ Enlbad Asqur¿dora, de l¿ p¿ne de prima no consrrmida menos el ¡mport

corcSpond¡ente a los rccaqos e impuestos saüsfechos. Una vez realüado ele{omo de la

prima, h Entidad AsEuradora quedará liberada de su obliqación en caso de sinie§ro qJe&ndo

extirguido elcmtato de seguro.

Modmcac¡ón de h sum¿ asegurada. ta amonizacbn a icipada parcial del préstamo dará

derecho al Iomador/AsEur¿do al reembolso de la pane de la prima no consumha

conespondiente a la pane amonizada anlicipadamente del préshmo Í¡enos el inporte

conespondierte ¿ lo§ fecargoG e inF¡estos satisfedEs, conlituando vigente el presste

contrato de segufo pof feslo del impofte del pféslamo pendiente de ¡monizar.

La Enüdad Aseguradora €úEEaÉ un Suplemento con las ruevas condtbnes de h póliza Ías h

amortr¿cifi parcial @lizada por el Tomador/Asegurado.

9.. OURACIOI{ DELSEGURO Y COBERIURAS

El presflte seguro terúrá l¿ mism¿ duracrón que h oPaaciór¡ de finanaiacbn ünculada.

esü¡blecirldose un per¡odo mfn¡mo de durac¡ón de 6 ñeses y máxiÍb de 120 me§es. N0

obstante a lo anterbr, h edad del Tomdor/Asqurado en el m,rnenlo de h cont?bción

sumada al núÍerc de años de dúac¡ón ds h operacitn d8 l¡ñanc¡¿citn v¡ñ@bda no podá

dar collo resuhado más de 67 años,

ta cobertra temin¿rá y eldererho alcobro de las presü¡ckmes cesaá en el ñoñenlo en

qlf tenqa lwr el primero de los siguienps e\€ñtos:

a) L¿ Fecha eo h cual tdas l¿5 canüdades debir¿s Por elTomador/A§€gu

rado a la entilad prestambt¡ por el contrato de FirÉEiación vhcr¡lado a

esta póli¡¡ de seguro fueran reembolsadd a la Enlirád Presl¡m¡slá.

b) Alalcanzrrse la fecha de lerm¡n¿ciói del Corttrab de Financiáchn vincu.

l¿do I esh pó¡ia, auñque no se hub¡eran reembolsado lodas las c¿nlih-

des debidas en v¡rt¡ddelmi |o.

c) l-¿ lech¿ en que el C$trato de Fin¿nciación vinculado a esla Póliz¿ de

seguro temirE Por cualquier c¿usá.

d) La fecha en l¿ clal el Asegurdo alc¿nce l¿ edad de 57 años, o en la lecha

en h que se cese en loda activir¿d profesional remunerada, o en la fecha

dejub¡l¿ción o de pre¡bilación cualquiera que §¿a §u c¿uer exoepb pam

la garantf¡ de hospitali¡rcrón.

s) L¿ tucha de fallecimúrtq o de declaración del esládo de lnc¿pac¡d¡d Per-

rnanenle del Asqrn¡do en cualqu¡era de sus gr*s o Gran ll!/ali¡re¿

MEOVIDA P.¡rn.ó d. S.qúbr y R....e(4. S.A.l§dLd¡d un¡p.Eon.ll Ca,o¿deSái.r6eim 21.2301¡MAORl0{FSPA,iAl r.. 3491í?41100 f rl¡915243101

R.M d¿ M¡drid, r@ { 3r9 rbró r.991. c 3'dclL0ro de S&Éó¡des, folo 195 tnlá ,f 3¡ ?30 tn! r.. r¡rr a 235r¡34á. cbvé Adña DCSFP C05t9 G0i01

CtuaLr¡€¡¡oruE1o 035V 5 t , i6dlr¡ en d Rcqro lkronl, de 8¿d¡]or @i 13 dde 0V{07¡, Clt P&511)9{

¿



lElflm
CONDICIONES PARTICULARES
SEGURO DE PROTECCIÓN DE PAGOS

¡ou8Raott as€Glrf,amR : MEovloA Pañss de segms y R¿¡sEuf6, s.a lsü cd¿d unpqsJ)dmidtuda q1 ftrs¡ de 5$,ldórim 2l _ ¿3014 i&d¡i, NAIoRALEIÁ DELR|ESGoCuglERlo ñovrd¿

CorictPfo PoR aL C|TAL SEASEGURA Pd d6ra [opa$EOAOOR Crr¡,]I¡LNDRAIEJo ogSV 5 L dMkilad¡ e¡ Avd¿ sái^ñbirc,n 06200 Alñeidclep (8ad¿io¿ - Erpá'la

squenle:

PERDIOA II{VOLUNTARIA DEL EMPLEO

En la aDerturá dels¡n¡eslro
. Copia legibh delDNlNlE.

- Vila Laboral ac[4lizada y cornpleta queJ¡§]fique al mer¡os 30 dlas er desempleo.

- Cart¿ de mlifiücifi de despilo d€ la €mpresa, en p6pel de la empresa y debidamenle

firmada y seihda.

- Ce(Frado de Empresa ydos úlümas nómirEs. debidamente ffmado y s€lhdo.

" 0esglo6e de h lhuklacirfl e irdemnización etec{rada po( la empresá, eí papl de h emfee

y debidamnb nmado y sellado.

- Jusüficarre co.respoodienle al ingreso & la indermizacbn.

. En caso de SIi!AC/JUEZ, Ach de Conciliaciú, Dernanda y &ntencia Judicial.

- Er caso de E.R. E., aubrizackh admhisrBúva y comunicdirfl de la emp€sa al uaba_lador.

. Cart¿ del SPE E acephndo el pgo de la prcsl¿ción cü el periodo recmocido.

- Recibo delpréslamo pagado a h fecha del si¡iesro,

- Jusúlcade de h üularirad de l¿ cuenh bancaria dorde iErcsar las pfedacione§.

- Cualquier 0üa documentackf srslluwa de la anlerbmente relacion¿da o que sea

nece§aria pam verfrc¿r su valk ez o ak¿nce.

En la continuac¡ón del s¡niesÍo

' Justilic¿nle de pago delSPEEy/oVida laboral aclualrzada.

- Re[ibo delpré$año pagado delmes que coresporda.

INCAPACIDAD TEMPORAI.

En l. aoerturá del S¡n¡estro:

- Copia legibb del DNI/NIE.

- Vid¿ laboral actualizad¿ y completa (uabajadores por cuent¿¡ ajena). toma de posesrén

(funcionarios) o en caso de autónomo. doomento acreditativo de eslar inscrito en el

régimen de Autónomos de la Seguridad Socialy últiÍro p¿qo.

- Pades de b¿ja que acredilen la inc¿pacidad temporal delAsegurado expedrdo por la

Seguridad Social u organismo Compete¡te, que justifi$en ¿l menos 30 dfas en

incapacidad.

- HislorialClinto o Cerlificado l\,|édico donde se detalle la ferha de diagndslico y causas

de herfermed¿d del Asequrado. En el cerlrfcado se hará constar especfficamenle 5i

exislen antecedentes relacionados coll las causas de la incapacidad y las fechas de

diagnósti(o de hs mismas.

. Además de lo anlerior en caso de Hospitalización infoÍne de i¡qresoy alta hosphalaria.

. Además de lo anlerior en casodeAccidente copiacompleta de las diliqenciasjudiciales

y/o ateslado y/o cop¡a delcenillcado emitido por la empresa sise trata de un ac[idente

laboral.

- Recibo del prést¿mo pagado a la fe.ha delsiniesüo.

- .,lustilicante de la titularldad de la cuenta bancaria donde ingresar las preslaaiones.

. Cualqrier ofa docuñentaciúl susftuliva de la ante ormente relacionada o que sea

necesaria para ve ficar suvalidez o alcance

En la corfinuáción deliinieitro:
- Partes deconllrmación de ¡a baj¿ periódicos.

' Rec¡bo delpréshmo pagado del mes que coresponda

HOSPÍIAUZACIOI{

En la aoertura delsiniestao:

- Copla leglble del DNI/NIE.

- Vida laboral actua|zada y complet¿ o en caso de no haber trabalado nunca, ioforme

sobre l¿ hexistencia (h situaciones de a[a emtido por la Tesorela General de la

Seguridad Soci¿l.

- Parte de hospitaliz¿ción cor especilicación de la hora de enlrada y salida del centro

hospit¿ lario qúe jusífique almenos 7 dlas de hospitalrzación.

, HistorialCllnho o Cenilic¿do [rédico donde sedelalle la lecha ded]agnóstico y causas

de l¿ enfermedad del Asegürado. En el cenificado se h¿rá cor¡star especillcamente si

existen ¿ntecedenles rehcionados cofl las causas de la hospitalización y las fechas de

diagnóstlcode las mismas.

rua
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0 L¿ HE e¡ h que se produzc¡ una subrogacirn, cesih de la posic¡ón o

cualqu¡er E¿nsrÍ¡sión de 106 deredlos y cbl¡gaciones de bs párles que

¡nt¿ iei€l| en el Conúáto de Fharic¡áción.

g) Asimismo, h cobertrm Ermir¡ará en l¿fed|¿ en h que elAs¿gur¿dorhaya

pagado el núr¡ero már¡mo de Presl¡c¡orEs con5€cutiv6 o altemas por

lnc¿pacilad Terporal, Hosp¡l¡li¿ac¡ón y/o Férdida Tempoml lnvolunlaria

de Erpleo que se han lÜado en esta tsliza.

10.. coNDIcIoNES PARA LA RESCISIÓN OELSEGURO

üJrante la vtleflcia de la póliza, el cmtrah de sEuro só o podrá ser rescindrdo en el supuesb de

amonhadon total adicilada de la opeG0ón de fn¿nci¿ción a la que se eflcud¡tra vinculado e

segLrfo. En eslos ca$s se procederá segÚn lo establecido gl el apaflado 8 de las paesentes

Condlciones Panr.l.rlares.

En ei supuesh de rescisón anttFada delseguro, esh tomaÍá efecto efl el mornenh en el +E se

comun{ue ¿ la Entrdad Asquradora, devotuéndGe la Prc de h prima no consúnida que le

coÍesponda, quedando desde ese mome¡b eÍingulda la pól2a y liberada la Enlbad Asqurador¿

desde ese r¡oms¡to.

La Enüdad Aseguradora podrá rcrindir el contrab e¡ los silluiefltes casos:

. Ptr agravaciJn del ries0o. Una vez mmunicada esla ciraunstancia a la Aseguradora, ésE

podrá proponer u¡a modifEacón del contra«) m un plazo de dos meses. El Asegurado

podrá acephda o rechazarla en un plazo de quirce dÍas. Transcuddo dicho plazo, en caso

de silencio o de rectEzo, la Er¡tilad podrá adve rde ri.levo alAsqu¡ado, dándole un nl]e,,!

pl¿zo de quirre dias, lrans{unidos los oÉles y en los ocho dlas siguid¡tes comuñicará al

Asegumdo la rescisifi deliniÍva. La Asegurado.a poúá, igu¿lmente, resciodir el contrato

comunbándolo por es¿rito ai AsEurado dgttro del plazo de un mes, a parlrr del dia m ql.€

tuvo conocimrento de la agravacióo del riesgo.

. De cmlomidad cül b estabk¡io eo el ¿rtforlo 15 de l¿ tey de Contrab de Sequro si por

o.rlpa deltomador h primera prima no ha sido pagad¿, o la prlma üica no lo ha silo a s¡l

!€ncimiento, el asegurador tjene de.echo a resolver el cmtrato o a exEir el pago de la prinE

debida en vla ejeculrva con base er l¿ F iza. Sa[o paclo en co rarb, si la prirE no ha sido

p¿gada anDs de que se poduzca el siniesü'o, el asegirrador qled¿rá libelado de r.r

obl0ac¡ón.

Siel conrab no hubiere sijo re$elto o exinguklo confonn€ a los p&rafos anEriores, l¿

c0b€rtrra vueh€ a tener efecto a las velr cu¿tD hor¿s del dla en que el lom¿dor Fgó su

pima.

fh ¿qrerdo con lo estabhciro en el anh¡lo 22 de h Ley de contrato de SeguE las panes

pueden oporleGe a la próroga (kl contrato med¡ante una nolificac¡ón escdta ¿ la olra parte,

efecfuáda cdl un plazo de dos ¡¡eses de anticipacirn ¿ l¿ conclusión del perfodo del seguro

en curso cuando la oposición a lá prórrogE se6 ejercihda por la Em¡dad Aseguradora o b¡en

con un mes de ánt¿lacbn d¡ardo la opos-rc¡ón a la pónoga sea ej€cutada por el

TomadoriAseguÉdo.

11.. PAGO DE PRESTACIONES

No procederá el pago de l¿s presüiciorDs s¡ el pago de l¿ prüna únic¿ no se ha hecho

efectivo,

lgu¿lmente, para el abono de as fest¿rciones desclrt¿s en la pressrte Éliza el

Tomatur/Asegurado, deberá facilitar el recibf o comp.ob¿nte del pago de la conespondiefle cñts

del prés{amo.

La lnbad Asegurador¿ garanliza el abono de las presbcio{Es conlÍal¿das e¡ las condiciones

Sn se estrblezcan en l¿s CondicidEs Particlbres dei Seguro La Entidad Aseguradora podrá

disponer que sus médicos, i,rspectores o enrple¿dos vEilen al TomaúlÁsegurado, debiendo

pemitjr a su vez el Tomado/Asegurado o sus familiares drh¿s vrsilas, como cualqubr

aved.luación o comprobacbn que la Enliiad AseguradoÉ consrdere necesarra. El incumplim enlo

de estos dekres se enteriderá conD reíuncb alcobro de h prestáci1ll, sá¡/o que no haya silo

poslble el llevado a c¡bo por la oposiciü¡ dei médbo o personal lacullátivo en caso de si¡iestro Fr
lrE¿packjad Temporal.

La doormeft¿cbn que la Compañfa solkibÉ a Tornador/Asegurado er caso de siñiestro es a
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' Ader¡¿sde lo anterioren rasodeAccidente copia completa de lás diligenciasjudioales

y/o alestado y/o copia del cenilicado emltido por la er¡presa sise uata de u¡ accidente

labofal,

- Recibo delpréstarno pagado a la fecha delsinieslro.

- Jusüfrante de la titularidad de h cuenta bancaria donde ingresar las prest¿¡ciones.

, Cualquier otra documenlacion soslitrrliva de la anteriomente relacio¡ada 0 que sea

neces¿ria para verificar su validezo alcance.

En la cont¡nuación delsin¡est!:
- Panes de hospil¿lizácbn periódicos.

- Recibo del préslamo pagado del mes qLre coaresporda.

Situera procedente el rechazo de un siniestro con poslerkklad a habeGe efecluado pagos con

cargo al mismo, el Asegucdor poúá repeür a su elecci{h contra el Tomadoa/Asegirrado o el

Befleficiario por las surn¿s indeb¡dámglb satisfech¿s m¿s los intereses leg¿les que conespondan.

El pago de k Prestacrón sób se lleva¡á a cábo una ve¿ qÉ el Asegurador haya recibkh la

docume acbn y 1as pruebas requer[as, por pane del Tomador/Asequrado o el Be¡eficiario, En

caso de qre no se enregara dicha document¿ción, el Asegúador no eshrá oblig¿do a pagar

Presbcion alguna

Una !€z que la Entrdad AsquÉdora, haya fecibiro bs tsninenles yuebas de qre el

Tomado/Asegurado se tE{la en alguna de las sitraciones de kEapacijad femporál o Perdii¿

lruofunlaria del Empleo tladas en la defnicifi est¡blecida en la presente Póliza, paqará la suma

asegurada con los llmles estabiecidos en la página F,ime¡a de las presentes Co¡díciones

Particuhres y sin peduicio de qre el To0r¿dor/Asegur.do pueda iniciar el procedimiento de

reclamackh desde el momeflh en que se encuentre en situacim de lncapacidad Temporal o

Perdiia lnvolunhria del Empleo de hecho, h¿sla h prlnera de 16 Siguiqrles fectus:

. La fect€ en que ei fonrador/Asegurado cese e¡ su situaci(h de lncaFodad Temporal,

PérdiJa lnvoLntaria del Empleo u Hospil¿iizaciñ o &je de aporur¡ las pruebas solicihdas

por la EnÜdad Aseguradora, de qrc se encufitra en drcha siluaciln.

. La techa en que, la E ilad Aseguradora, haya pagado el nümero de PresBdones rnáximas

por lnc¿paodad Temporal, Perdda lm4luntaria del Empleo u Hospihlizacifi q€ se h¿n

fú¿do ff esl, póliz¿.

Las PresEcbnes previslas en el Conrab de Seguro se pagarán por la Enfd¿d As€guradora al

8€nefria o esublecijo 6r las presenles Condiciones Paniorlares.

12," REGIMEN DE RECI4MACIONES

13.1 El régirñen de l¿5 re.l¿nEcrones será el previsto er el a(hulo 97.5 de la Ley 202015 de

ordenación, supervisón y soh€ncia de las entidades aseguradoÉs y re¿s€gurado€s y

dbpos¡clorcs co¡cordantes.

I 3.2 El TonEdor del seguro, el Asegurado y el Benefrcrario o los B€fleficiano6, asf como sus

derechdrabientes, están facuhados para fonrular quej¿s y reclarEcio0€s ante el Servicio

de Rechmacires de la Dirección General de Seguros y Fmdos de Penskres con

domicilb efl el P' de la Caslellana n0 41, 28046 M¿dri, y cm página Webl

lwwdosfo mineco.es conua la EnÜd¿d Asequradora, si cor§iderañ que ésh reaiiza

práctrcás abusivas o lesion¿ los derechos derivados del contrab de segÍo.

13.3 En rehción con lo anlerior, se advede que, paÍa la admbi5 y lramit¡rción de quejas 0

reclamackmes ante el ServEio de Recl¿nEcimes, s€rá impfes¿indible acredihr haber

formulado las quejas o reclamacires, previamenle por escrih al Area de Prolección del

Clie¡le de I4EDVIDA Panne6, y en su caso, con po6terioídad, al Defensor del Clierte de

la Ent¡ad As€guradofa, 0 qre haya transcufido el dazo legalmeme est¿bkkjo sin que

haya sido resuelh por la Entdad,

13 4 ElArea de Protec¡ión del Cliente de MEDVIDA Pa.rlels, domicili¿do en Canera de san

.lerónirno, 21 28014 l\4ADRlD, y con dirección de coneo elecÍónico

orolecciondelcliente@medvidaoartners.com lam ará y resolvefá aúntás que¡s y

reclamacilfles le sean formuladas por las pelsmas anterbrmente merrifiadas, en

primer¿ i¡shnoia y tras su resolucbn por didE depanamenh podrá seguirse b lramil¡icún

anE el Defensor del Cliente de la Entldad Aseguradora, DA DEFENSoR, S.1., domicjliado

en c/Velázquez n" 80, 'l'0, 28001 [4adrid Tfno.9'13104043 - Fax 91308]4991

rea amaciones@da.defunsor.org La fitidad ¿seguradora se cornpromele ¿ presbr la

cobboracih rEcegria en h hstrucción delprGedimiento de resofucidn de las que.l¡s y

Íeclamacbfl€s y a aceptar las resohfiones que el Defensor del Clbnte emla y que te¡san

mrácter vinculante para MEDVIDA Parhe§.

13.5 La preseñacróí de reclam¿crón ante el oefensor del clrente de MEDVIDA Pan¡ers asf

como su resoluciÓí, no obstaorliza b pleflitud de futelajud[ial, el fecufso a 0Ío mec¡nbmo

de solucilfl de conl(tos. n a la prde('rh adTinisfativa.

ElArea de Proteccrón del Cliente, actuará en la resolrción de las qúejas y reclamaci)nes, de

¿cuedo cofl b eslablecido gl su Regl¿mento que eslrlrá a dislosicbn de los AseguÉdos en las

ofichas y en b ! Eb & la Entidad Asquradora, y qLre les será faciliado en cualquier momúto.

CLAUSULA DE INFORMACION SOBRE PROIECCION DE DATOS PARA TOIIIADORES Y/O ASEGURADOS

personales ) a la lúre c aulaa;on de e$os dalos.

INFORhIACION BASICA SOBEE PROTECClÓN DE DATOS:

Respmsable d€ltat¡m¡onlo da süs dato6: MEDVIDA Pad¡ers de Seguros y Re¿seguros, S.A. (Sociedad UnipersonaD. NIF A-28531315

+info: i omacón adicroflal

Fhalirad deltratam¡eñto de sus dáto§: 'Finalidad Princpal'i suscripción y e.jecución de ú contrato de seguro.

+info: información adioooal

Derechosi Acceder, rectilicar, suprimir. limitar, oponeise y soliclar la portabilidad de los datos, como se explica en la ¡nfomación adicimal.

+inlo: infoimacitu ad¡cional

Ii,¡FORIiIACI()N ADICIONAI. SI:}6EE PROIECCÚN 
'E 

OAIOS:

D¡tos de ConI¡cto del tlespons¡ble d6l Tr¿l¿m¡enb de sus thtos:

Domic¡lio: Canera de San Jerooimo 2'1.2801{ Madr¡d

Teléfono. 900801 i8g

Coreo Electrénico: ..r. '¡ ."'1.rvi{rlJirnnrr 'o-
Delegadoé Proleccón de Datosr.lJ:¡ e i{+.redv d?r p¡ (n,)ra c.rrrr

Fhalir¡d del r¡t.m¡ento

¿Con qué flnalidad trahmos sus d¿los?

En coflcreto, dentro de tal 'Finalidad Pdncipal', los Dalos PersoMles serán úalados para:

. Vahrat selet¡ion¿r y l¡rifEar 106 riesgos;

. En su ca§o. para la realizacirn dd lesl de idoneklad y corwen¡encia, ¿sf como en su caso manlefler actaliza{ros sr¡s dahs para este lln;

cPm vllm?.2 20126 PE¡ Ú d' 11

--_ 
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a{ALr¡E¡¡oRAE¡ OBS! S.1., heil2 ¿n d Rqisto irHrád dé 8¡dtid i¡r b clare Ov{07{, a¡F B&511191
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I{AIURALEI' DELRITSGOCUSIERIO NOV'd¿

cotictPto PoRELCUAL sE aSEGURA Por @6h g+a

. Suscribir, cumpliry exigi elcumplimiento delco¡lralo de seguro;

. Gestionar y dar seguimiento adminisi'ativo alco rato de segurc hasl¿ la exlinciónde l¿s obligaciones juldicas de las partes bajo elmismo;

. Reali¿arlas verificaciones e inve$igaciones necesarias por la determin¿ckJn y, en su caso, elpago de la indemnizacbn ¿l asegur¿do, albenefciario o alFrjudicado.

. Presentar alcobro las primas que deba abonar elTomador ba¡ elcon[ato de sEUrc y emitir¡eaibos re ativos a las mismas;

liquidación de los siniestros a través de las empresas a l¿s que se hayan extelnalizado tales funciofles)i

. Geslón de quejas y reclamaciones;

. Rqislro de pólizas, sinieslros, provisioneS técnicas e inversiones;

sobre sofuencia p¿trmonial y crédrlo:

prevención detbl¿nqueo de capitafesy de la lln¿nchción delterorismo de conformidad con lo eslablecido en la legis ación envilol

selpr0;

. Remilirle comunicaciones comerciales sobre los productos de MEDVIDA Parmers Similares a lo5 contral¡dos a lravés de coreo poshly/o fl¿m¿da €lefúnica.

¿Qué t atam¡ertos ad¡c¡onales podemos real¡¡ar?

Adickxla lmentei

tipo y temática), la realizacién de encueshs de satisfaccióny envfo de newsletters 0odoello inc uso por medio6 electrónicos)

enÍe ofas. adecuaf las comunicacimes coñerciales, diseñár pro ctos en base de drch¿s preferencias y necesidades.

¿Durante cuánto t¡empo lÉtarcmos sus datos?

cionesde cofreo electrónico eshblecidas e¡ Dato§ de Coílacto delResponsable de Trabmiento.

cualq¡liertipo y temática),la re¿lizaciónde encueslas de saüslatcirn y envio de rewsletters todo ello ircl.rso por medios electónicos).

otras, adecuar las comunk¿ciones comercrales, d6eñar produclos en base de dichas pÍefercncias y necesid¿des.

el apanado 'Dercchos: ¿Cuáles soñ sus dercchos cúando nos facilila sus dabs? indrado en este documento de informacón adicional.

Leg¡timación p¿ra ellratamientode sus datos

¿Porqué podernos t ¿t¿r sus dalos personales?

La base leq¿l para el ratamiento de sus datos es ¡a ejecución del contr¿to de seguro e¡ los términos que ligúan en las Condhiones de la Póliza, asi como en la Ley de Conlrato de

Seguro, Ley de ordenac¡óñ. suporvis¡ón y solwnc¡a de entidades aseguradoras, la Ley de distr¡buc¡óí de seguros, as[ co,rlo sr¡s disposiciones de d¿sanollo.

En caso de negiativa a lacilitar dichos datos o a que s€an traürdos, no será posible la celebración del corlrato de seguro y/o geslión delcontralo.

Adicionafnenle, sus dalos serán uaEdos por los siguientes molivosi

de erEuestas de salisfacción y newsletters (lodo elh incluso por med¡os eleclrónicos), sus datos serán tratados para dichas ñnalidades.

que alede alcontfalo de seguro.

Asi mismo, se pdrán tralar para bs casos er que exist¡t un inlerés legftimo por pane de h entidad aseguradom.

Destinatár¡os

¿Aquién s€ lev¿ a comunkarSus d¡tos?

Sus dato6 podrán sercomunicados ai

/ Reaseguradorasy/oCoasequradoras.

W
MEovrD p.,i,.B<i i.rrüa I Éiii¡¡urc¡, s.¡. tseÉór u¡rFrcóii - caió ie f;ñlái'ü, ,í::iióiami0gDÉíññ:i:iñ¡ii:i¡iñ ?:iüiiñ¡iiñiüÍ¡ii;iiñin

&x. d. r¡árri4 m ¡ srg, l¡ro 3 !Br, s63¡ dd Lnro d¿ sdi.{ádB, lorb 195 hq¡ i. 33.230 lr!. 1a MF. A ?35341{5. cr¿ve arfr¡ DGsfP. c05!96m1
ctuAl ¡ENDRALEIo 035V 5 L, insd{¿ 6 d Redro ll*rBril de 8¡dard c( la drÉ 0v&?1, clF 86511r9¡

Pall¡ers se cornpromete a susaribi elcoÍespofld ente conlratode tratamiento de datos

r' i.4ed ¿dores (agentes y/o conedores)que hayan intervenido en la med ación de su conlralo.

AsÍmismo, sus daos podrán sercomuncados en caso cle cesión de carcra, fusifi, escrsión y fanslQmación
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XAIUnAIE¿A oEL nlElm ClJ8lERTo: lo vrd¡
COTICEPIo toR €l CUAL SE ASECURA Pr.uHta ü00,a

POR fAVOR, LEA ATENTAMENTE tA INFORMACION QUE A CONTINUACION SE OETALLA Y, EN EL CASO OE QUE ESIE DE ACUERDO, ACEPTE LOS DISTII{TOS

TRATAII4IENTOS OE SUS OATOS CONFORII,IE SE INDICA A CON]INUACION:

deberá áutor¡zár el uso de t¿lés daios, dado que de lo contrario no se Dodrá formalizar su conrato. Asi mlsmo, @
de sin¡estro. para la tramilación. oeritación v liquidación delm¡sno. dado oue de locontrario no se podrá ejecular elcmtiato.

E Acepto, conformea lo anteíor, allratamiento de los dator de salud para l¿ laloaáción delriesgo (€fl caso de que exisla cuestionario de salud y/o en Solicitrrd de

seguro), asfcomo paÉ la ejecución delcontrato por la prcpi¿ aseguradora o a ravés de un prcveedor de MEDVIDA Panners para la lramitación y liquiración delsinie'

tfo.

contral¿dos por Vd., información sobre las ¿cciones de marketing que MEDVIDA Paftne6 vaya a llevar a cabo de cualquier tipo (enlre otras, campaña§, proyectos, soleos,

concursos, eventos de cualquier tpo) temática],la realizaciónde encueslas de satisfacción y envlo de newsletleÉ (todo elo inc[so pof medbs electfÓnicos).

E Aceplo el tratamiento de mis datos para recibi¡ ofe(as comerciales por medios eleclrénicos, inform¿ción sobre productos dislintos a los cofitral¡dos, sobG acciones

m¿keting, realización deencuestas de satisfacción y envlo de newslelters (rcdo ello incfuso por medios electrónicos).

E Acepb e lratarnlmto de mls datos para la elaboración de perfles con finescomerca es y de rnarketnq.

Etpresente conralo se rigE por hs CoNDICIoNES GENERALES, por las CONDICIONES PARIICULARES y por los anexos y Apénd¡c8s q¡e emil¿ b Enlidad Aseguradorit, y que, en su

por esras CONDTCTONES PARTnULARES, En caso de d¡screpancia enre lo establec¡do en ,as CoNDICIoNES GENERALES y lo pactado en las CoNDICDI{ES PARIICULARES,

aseguradora de acuerdo con hs puebas que se cois¡derc¡ nece§ári¡§ para una cofiecü¡ valoreiÓn del r¡esgo

n1i6 

-- 

P&'Ú10de1l
- 

t¡ EDVIOA P;¡tt É d. §.!u.or lñl¿rú..,8,A. (8@hd.d UrlF6ml) - CtE. lk SúJÉuih ¿1 - AO¡ [¡ADño (€sP m - T, ] ¡.gl'zrrm. F rlasl52¡!1fi w.nxdv¡r¡r.rtr.ñ,ó
R.M, de Mdri( m ¡.!I9, ¡bo t991, s.y dd t¡6 de S&:¿d.d6, lo¡o 1S l¡i¿ i! 3&¿&. ¡rE l'- NlÉ. A lÍ5rl¡5. O.E ldñ¿ 06SaP: C65§4Ú01' c¡lalt¡E D¡rtljo oasv s.L, ¡§dt¡H d Reg¡so $a6b c aaad@.¡n L dtu 0vm7r, oF Bü51l79a

¿

para salvaguardar la seguridad de sus d¿tos.

l\la¡tendremos aclualizada la informacióo sobre transferencias inlern¿cimales que se vayan ¿ reali¿ar en un fulurc en nuest¿ web:

:r..i.|.1.:1,,,..1
Derechos

¿Cuáles son sus derechos cuando ms facilih sr.¡s dalos?

Cualquier peBona tiene dereclo a conoter sili4EDVlDA Parü¡e6 eslá t atarüo dalos petsonales que les conciemano no.

su caso, su supresión cuafldo, entre otros mot¡vos bs datos ya no sean necesarios para los fnes que fueron recogidos (derecho de supresión).

feclamacrooes (derecho a la limitación delkatam¡enlo).

ParmeB dejará de lratar los dahs, sa o que obedezcan a molivos legnimos o el ejercicio o defens¿ d€ posibles reclamaciones.

Siprellere enviamcs su pet¡ción por coreo ordinarb:

MEDVIDA Panne5 de Segttos y Rwseguo' 5.4. (Sociedad Un¡Frsonal)

Sevicia de Ateñciót1 al Clenle

Carch de San .leónirno no 21

28014 Maddd

Por favor, no olvide indicar que se pone €n contacto con nosotros en rclación con la proteccón de datos personales.

> Si acepla, sus datos podr¿n ser lrahdos para la elaboración de perfiles con fires comercialer y de marketirE con el ob.l€to de cooocer SIE preferencias y neceskl¿des y, en su

caso, y enlleofas, adecuaÍ las comunicacioñes comerciales, djseñar pioductos en base de dlchas preferencias y necesid¿des

A
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io sRE DE LA ASEGURATORA: MEDVIDA Pa1rds dc S.luos y Re¿5$ur6. t 
^ 

lsoiedal U¡ipMd)domülladá 6 catrd¿ de s¡n lmrhi ¡ _ 

'ml¿ 
u',* d T¡IURALE¿Á DEL ft €SGO CUBIERTO No YN¡

CollCEPm poRaLCITALSETSEGURAT Pd06lrptup'a
E DTADOR CNAI]¡E N DRAI EIO OS SV S t. dfl*ri¿d¡ er Avd! Se ¡d!íb, lr - c62C¡ ArMúahF {B¡dáF ¿ ES¡ñ¡

A tos efectos de to d¡spuesto en los ¡rtlcu¡os 122 y siguientes Real Decreto 10602015, de m de nov¡embre de ordeíacifi, Supervisión y Solverrb de las Enüdades tueguradoras y

Reasegumdor¿s, anbos incluilo§, el Tomador del seguro reconoce haber recibUo, en b misrna fecha y con antedoridad a l¿ celebmción del prEsente cor rato, Noh hfonnativa

compreosiva de todos los aspectos rclativos ¿lpresent¿ seguro que se cmbmplan en lo5 citados prcceptos reglafirrileios.

"negrit¡", dejando const¿ncia exEesa de haberlas examhado deteniramefib y de mosl¡afse plenamente corifoÍÍe con l¿s m¡9n¿s.

EL TOMADOR DECLARA CONOCER Y ACEPÍAR QUE I-AS PRESEIVTES CONDICIONES PARIICUTARES AI'{ULA'{ Y SUS¡MJYEN CUALESQUIERA OTRAS QUE SE HUBIEREN EMÍÍIDO

CON AI,¡TERNRDAD,

Lefdo y coofúne,

Hedlo por d¡plicsdo, eí 'l l hdas ¡nsep6rables expedidas por ¿mbas cflss, en VALVERDE DE LEGANES, a 23 de iraÍzo de 2023

EL fOMADOR/ASEGURADO LA ENTIOAD ASEGURADORA

,"

D, JAIME XIRKPATRICK

D¡Mtd Cüeñ|

Páqra',r x,¡r
r.I l4sr52¡3400 f ¡3¡9r5?43¡0r w,ñ.dviru

RM.d;Mdlü,1im.0r9,lilrols91.elclderL¡odes;edlde'ro¡0196h¡a,133.2&rit'..flrF.A23531345.Chw¡dfl¿ocsrp:Co!5eGoml
CIJÁtrlENoRAtElo 06Sv S t , ¡¡5d la m el Regisro rcGndl de 8ad¿i, oi r¿ daw OV-0074. OF 8065111!¡

e

/
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IIATUR¡L.EZA OEL RIESCO CUBIE{IO NÓVdá
COiCEPTo POR EL CUAI sE A§EGlrR^ Pd ddla Fópi.

I\¡EDVIDA Parhers de Seguros y Reas€9urc6 S.A. (Soci€dad t hipersoial) hace eñbega

de la presente Nota lnformalva al poiencial fo.nador/AseguÍado del contrato de

segurc denominado {Protección Personah, con anterioridad a la celBbráción d6l

mismo, en cumplimiento de lo e61ábl€cido en los articulos 122 y siguientes del Real

Decroto 1060/2015, de 20 de Noüembre, por élque se aprueba el Reglamento de

orde¡ación, supervision ysofuenda do las e¡tdades asegumdoras y rsaseguradoras.

1, DEHOMINACIÓN SOCIAL Y FORMA JUR|DICA DE LA ENTIDAD

A§EGURADORA

MEDVIoA Parb'er§ de S€guros y Reas€guroo S¡. (Socieiad lJniposmal), inscdb en el

Registo de Entjdade6 Asegfadoras pd Ordéi Miíisbrial de 13 de S€püefiblo de 1978

con 9l número C-559 c.n dornicilio socialen Carera de Sar Jeúimo 21, 28014 Madrid,

es quien asurne lá @bert¡ra de b6 riesgG objeh de e5te contEh y gEranliza el pago d6

las preslácknes Sre conespcrdan con aneglo a las condiciooes delmir¡o.

El contolde la actiidad de I¡EDVIDA Paúes de S€gur.§ y ReasegurDs S.A. (So.iqiad

Unipqsooal) (en adelanb I¡EDVIDA Parhss) conespmde al l\4inbterio de EcorDmia y

Empresa del Esbdo Español, a lr¿vás de h oirecdón Gfferd de SegurcÉ y Foíd6 de

Pension€s.

2. REGULACION LEGAL Y REGIMEN OE RECLAMACIONES

Elrégirne¡ de las reclamacicíes será d previslo en elartiollo 97.5 de la Ley20/2015

de ordenacion, supervisih y solvencia de las enüdadE áseguradoÉs y

reaseguradoras y disposicioogs concordantes.

El Tomador del seguro, el Asegurado y el Benefciario o loÉ Beneficiari6, asl coÍro

sos derechohabiátas, están facult¿dos pára formularqlejas y reclámacionos anle el

SoNicio de Realarnacionss de la Orccción General do Segurcs y Fondos de

Pelsiones coo domicilio en el P" de la Caslellana no 44, 28045 [4ad.id y página web:

q@.!gsE¡d!!!gjs confa la Entdad Aseg!.adoÉ, si consideran que éslá rsaliza

práctcás abusivas o lqsiona los deredros denvadoc del conlrato de seguo.

Eñ relácjóñ con lo añtedor, se ádvie(e que, para la admisión y tañ¡tacioi de quEas

o redamado¡6 ¿nte el SeNicio de Reclam¿ciones, será ¡mprescindible acreditar

hab6r lormulado 16 qu6,as o redamacion€s, proviamerlo por escr{o al fuea ds

Protección dol Clienle de l,4EDVloA ParheE, y en su E!so, mn pooterioridad, al

Defensor del Clienle de la Entidad tueguradorá, o que haya lranscuÍido 6l pla:o

legalmenl€ oslablocido sin quehaya sido roerelta por la Enbdad.

El ,Area de Proteccióí dÉl Clié¡to d€ MEDVIDA ParÍEc, domicil¡ádo sn Carerá d6

San JErónimo, 21 28014 MADRID, y dirsc.ión do con€o 6lectróni6o

Drotecciondelcliente@medvidáoartners.com tamitará y resolverá cuanlas quejas y

reclamaciones le sean fomuladas por las personas anbriormerte meflcioiada§, en

pimeÉ inslanda y fas su resolución po¡ dicio depádamento podrá seguiNe la

lramilacióí anle el Defensor delClieúto do ¡a Entidad Aseguradora, D.A.DEFENS0R,

S.1.. domicil¡¿do en oryelazquez n'80, 1"0, 28001 Madrid fho. 913104043 - ta¡
913084991 rcclai¡acione6oda¡efonsor.0ro- La gntidad áseguradoÉ s6 comp¡omete

I prestar la colaboración ¡eaesaria en la inslruccbn del procedimiento ds rcsoludón

de las queias y reckmacion€s y a aceptar las resoluciones que el oeffisor del

Clienb ernila y qué tflgan cárácter linculanle para MEDVIDA Parhers.

La prEsentaci&r ds rcalamacón añt6 €l Def€nsor del client€ dé MEDVIDA Paü¡eÉ asl

como s! rcsoluciúr, no obslac{liza la plsnitud de tulela iudicial, el rEcur§o a obo

ñecanismo de solucioí de conficbs, nia la prciscc¡óí administ aüva.

H Áreá de Prolección del cliente, aduárá en Ia resoluc¡ón de las quejas y

reclamaciones, de aarerdo cgn lo establecido 6fl su R€glameflto que estará a

disposición de 106 Asegurados en las oficiras y en la web de la Enlidad Aseguradora,

y que l6s será facilitado en @alquisr momenlo.

. Cuando proceda, c¿rta de pago o dedamción de exención de los lñpuegtcÉ

que corfe§poñdán.

. Justifcante de titularidad bancaria de c¿da uno ds los bÉoefciario§, donde

ingrssar la presbcbr.

Corlificado d8l Registo de Actos de úlümas voluntades 0, o0 su caso, cop¡a

dd f¡lümo teslamenlo d€l A§qurado o Aub Judicial de Declaraci&l de

H€¡edero§.

Cualq.¡¡er ota docum€ntación ad¡cional, susüfuliva o cornplemonbria de la

anteriomente relacionada o qu6 lga nec€saria para verifcar su valide¿,

alc¿ñce o realidad dals¡ni€6Í0.

3, PERSONA§A§EGURABLES

Sólo podr¿n cont¡¡tar h presente Póliza de Seguro ha pal§ona6 fBicas que Írliran

las 6¡gui6ntéa coñd¡cioñéa:

'1. Ser liürlarés de un Féstamo pel§onal, brmalizado coí CAüLMENoRALEJO

2. Habe¡se adheódo a la Éli¿a med¡ante l¿ li¡n. de laCond¡cionos Pañ¡cuhns.

3, Haber pagado l. prima rirlica.

4, Qúe h edad de¡ Tomador/Asegumdo .stá comprundid¿ ontn 106 18 y lo! 66

años an lá hch¿ do Bffi. No obBtanie lo ánbrior, la eded del

Tomador/Asogurado 6r el ñoñonto de le contrláción del 6eguó iumedá al

númáo d€ añoi de duráción de¡ préslar¡o ro podÉ dar como resuhádo un¡

edad sup€rior ¿ los 66 año!. Er e6te sup!e6!o no 6e podrá contratar el

pÉ§ente segufo.

5. Encontr¡¡se en est do de hrena salud, s¡n iintoma de enfemed¿d, y ¡lo

padecor n¡nguna €nhnnedad de carácler a/olutivo ni e6tar, e¡ la Fécha de

Ehcto del SegurE, en siluacón de lncapacir¡d Tempor¿|, hl y €omo ésta

queda defn¡da en hs presenbs Cond¡c¡ones Parl¡cularcs.

6. Coth.r a lá Sogurkjad Social o é.tar 6n 6itueci5ñ do áhá on mutrrlidad,

ñoñt€pioo insttuc¡ór análogaque h leg¡shc¡ón deteÍ¡¡ne.

7. Adémás, par¿ la cobefun de Pérdid¿ lnvoluñlada de Empl€o: No conocer, o

estar en situac¡ón de conocer que se va r prcduc¡r la ext¡ncltn o suspensiSn

de su rolación láboral por cualquiéra d6 hs ceu¡¿s qué darí¿ñ dar€cho á Ia

prEst¡c¡ón de Pérdida lnvolunt¡rh de Empleo e¡ bale a erb póli:a.

8. Además, pára l¿ cobeñura del íesgo de Incapácilád fempor¿l y

Hospit¡lizac¡óni No padécer n¡0guna enformedad de caÉctsr Evo¡utivo.

1. COBERTURAS Y DURACION OEL CONIRATO OE SEGURO

MEDVIDA Parhers de S€guros y Reáseguros SA (Sodedad unip€rso{al), gaE¡liza en

los tórmino6 previslos en la Pólira, los ñesgos qle a continuación 6e indic€n loniendo

en cusnb lá siluácib laborál del tornadorhs6gurado 6n el momanb an 6l quÉ so

produzc¿ olsiniesfo.

La SLña A,segurada sefá €l porc€nlaje de o,oh asegucda soblÉ la oroh ordinárh

ñensuál del péstar¡o vinqrlado a esb poliz¡ de séguo que, eñ el rromeíb de producir§o

elshiestro, e!fuviBe pagafldo el asegurado.

36 enteñd€á quo ño lomen parl6 de h auñá aGogureda da lá prG€nto póli¡a loa

interes€§ remuns.¡tori6, con erclusióo, porbnb, de los i4tqrete§ de demora y de

cualesqui¿la oto3 gasto§, com¡s¡on$ o pago6 qus deb¡er¡ hacer d
fomadorlA6egorádo 6n cumplimiento d6 b páctádo an al conüato do préatamo

vincllado a esta Póli¿a,

EI ¡mpode de l¡ ruma asegunda no gerá s¡Jperior, €o niñgún caso, al ¡mpoñr

máx¡mo de '1.800 ¿

F.¿r.gurc.,s-A. (sel.rhd UniFEoñll)-Crdad.S¡ Jrdiñq 21 4011 MAoRID

MrdiJ,tqmt0l9 ñro3.991,@3'ddÜhodéS@od.l.§t,rio l95lq.¡r33?& lñt INF A
-f - 34915213440 F r¡¡9Ít243401M
O*Ad ¡ oG§FP. C66g«o0l

MEDVIOA P¡ñeÉ úo S.gur6 y
RM do

CU,(MENDRALEJo 03SV S.L. ins[á á .l RúgÉlD Lliúüldú Bad*¿ s h cls€ OVS71. OF BG5! 119.{

¿

4.i PERODA INVOLUNTARTA DEL EMPLEO

A los elecloG d€ la prGsents póliza ¡a Pádida lnvolunlada del Empleo es ¡a situación

en que se e¡cuentran quiene§, pudiendo y queriendo üabajar rqnuneradamanto por

cu€nta ajená, pierdan su empleo o vBan reducida sü jomada de babajo €r un 50% y

sean privados de su salario por causa distinta de su volunhd, a eficepcón de 16

tuncionado€ públims, quei

a) LJ€(ar bab4ardo durate 6 m€s6 ..nünuos con un mobato laboral de duBcjón

indefinida ql la emple§a cl la $e .ausé baja, coo una ixnada no intuior a 25 hoGs

sgmanak cotiza¡do €$ el Régimen G$erd de Ia Segurirad Saial y esbr
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regishado en 6l Se iii, hrb[co de Empleo Esbl¿|, corno btdmáb de§empleado y

buscfldo aclivamenb !n nuero tabaio.

b) Estar r€cibifido pr€§bcifi públkla por desempleo del Servici! Publico de Empleo

Esbbl. (Des€rnpleo €n su nivel clotibutivo que obqa el Servido Públi:o de Empleo

Eshbl.)

Si en el qus en €l morne¡b de inÉnir $ la §ifuacjon de Do§empleo, el asqulado se

e0ol€fifa cobGndo una pÉ61ádón Brbhca defivada de una inc¿pacilad bmporal corno

canser€ncia de c{nüngenci¿s comun€§, dida pr6lacón se asinilaÉ a éfuct6 de e§h

gaBnüa, á la Presbcih de D6empl€o €n su nivel c¡ntibutjvo.

ElAs€gucdor ab(rlaú alkneficiario la Srma As€gurada, por c¿da periodo compldo de

30 dias natGles @nseqrli!6 sr sitracitu de desempleo del fo¡adq/A§eglmdo,

conpubdoo I partr de la ffiiá d€ susp€ísih o exlincófl de h relaci{h labod. 0e no

poiñáñocor ¡06 30 di¡ts consecutivo! cn tlh¡ac¡ón de Péd¡d¿ l¡votunh¡i¡ del

Empl6o,lá EntHad AsagursdoE no aboñará canlilád ahu na.

La sunra a6oguEda ¡e abon¡rá al Benefc¡a¡io tuignado €r la pt§ent Pólir. con

el limite m&i,Ío de 12 págoc consecutivos o 30 p¡gp§ altemo6 en totaly siemPn

que d¡chá ¡ituáclrn de desempho ocura dur¡nte l. vigencb del seguro, h¿ya

lanscurdro ál pododo de caenc¡¡, y se Foduzca por alguná dé láa §lgu¡entes

cirqrnShnc¡as:

ExtinclSn dé la Relac¡ón Laborali

a. En ürtrd dE €xpedi$b de reguhcion de snpl€o o despido coleciilo.

b. Por hllecimiento o incapácijad dd ernprcsario individual, y §fipré que esbs c¿us¿s

debminq la efincirn d€l conb¿to de habajo.

c. Por despiro impE{edente o nulo.

d. Por despiio o oxlinción del cülrab basÉdo en aaus¿s obielivas.

e. Poa rcsducih vofunlátia por paate del AseguEdo única.rente á b§ s¡lpue§to6

prsristoo ql 16 artículc 40.1 (movilijad geogáfca),41.1 apartadG a), b), c) d) y 0

{modñc¿cioñes susbnciales de las condbirñ€o de h¿baD, 45.1.n (por decisih de la

üabajadora que se vo obligada a 8b€ndonar su pue§b dE tsabajo €n los a¿so6 de

v¡cmcia de g&lerp) y 49.f j) {exünción por inormdimiHlb dd empleador) del

Eslátuto de L6 Trabd¡doreo (R.D.1.2/2015 de 23 do octbrc).

f En ütud d€ resducih judicid adopbda en el sero de un procedimiqh conqrr§al.

g. Suspenskh do la R€lacih Láboral á virtud de expediáte de leguhcjcn de empleo,

resolurjóñ judicial adopbda 6n el seno de un pmcedimi€fib condlrsa¡ y se redlzca a

la mibd, d mqlos, la imada de t¡abajo por dkia .á¡rsa.

El dsEdD a devengo de la indemnizaaicn cesá¡á á d moñento á que el

Asegwado rcanude lna aoliüdad l¿boral ,Bmunerada, aÚn de marera parcial€n 106

términao &scritos por la normaliva laborál e§pañoh.

4,2 INCAPACIDAD f EMPORAL

A bs ebd6 de la pEsenle poiz¿ se €nte¡derá por lnc¿paddad Temporal lá albraclón

lqnporal (siba.ih lsica releGible) del €§hdo de s¿lud del lomador/Asqur¿do

coístabda rrÉdicam€nb, dáija a un a.cidente o eibmedad, y que deteínina la

impGibilidad d6l foñador/tueguEdo para ejercer tqnpolalmeole su acüvidad

rému¡erada o proh§ii habitral originada ajffa a su votunbd.

Estárán assguradoc frente al ri€§go de inc¿pacidad bmpora¡ d Tomador/Asegurado que

en el ñome¡b d€ hqrri á di*a sifuftión trviem la condido0 de autrnomos

fflEbajadorEs por q¡eñh popia) qL]e coli:d o rD er un Régimen dislinlo al Rqimen

Gener¿l de la Seguri&d Sacial, babajado.es por a€nh aj6l1a c¡í un contsalo láboral

tdnpoÉj, t'abaiador€s po. qrenb ajena con u¡ cor¡t'ab laboral hdoinilo que no estén

cubi€rtoG po. la garanla de Pérdida lnvdunbria de Empleo y funciorlaric pubflcs,

sis¡prc qu6 d acddente o la e¡fsmedad que den lugar a la rebrida i¡capacilad bogan

su orig€n u od¡ran con posbriorid¿d a la Fedra de Efecto y sin pquido de lo estableddo

respecio al periodo de carencia.

El Asegurado, en d mornáto ds la condaciSn, debo ácoñlraÉe $ bu€n esbdo de

satud, sin sinlorna de entermedad y ño padecff ninglna úfem€dad d€ caÉcbr

evolulivo ni ser ttulares de una presbcih pedódica o presbd& por h!€lide¿.

La Ertdad As€gutrdora abonaÉ a¡ Benefdafio h fuma Asegurada, por cada periodo

compl€b de 30 dhs cúnseqrlivos en sihJación de lncapacidad Teñpord del

fomador/A§€gurado y um ve¿ banscuntlo el periodo do carcncia ¡nicial, lc8 pag6

sucesivc6 por esta presbción se realizaár por .ada periodo cornplsb de 30 dias

naúrales cmseqrdvos en 106 que el Tomador se eícuqte €n dióa sifuacirn. De no

pernarec¿r 1ol 30 díá5 consocutlvos en a¡fuaclón de lnaapac¡dad Tempor¡|, la

entidad aseguradora no aboneá canfdad álguná.

El derecho ¿l cobrc de la indcrnizacih cesará en el mon'énb fl qúe el

Tomador/Aségurádo pueda rcanudar o reanude su tEbajdaclivijad Emunerado/a o por

qlenta pDpia, aún de mar€ra perial y a p€6ff de no haber alc¿nzado su bbl o.lmciro

siqnpre qu€ haya reanudado su empl€o rshunerado o ptr qrffta propia, y tambén si su

esbdo pasa a se. de lncapacijad Pemarenb en lc Éñino6 d€sditG por h nonnaliva

de h SeguríCad Social española.

El imporle de la indemnizacióo s€rá g1 todo caso lá suma asegurad¿, aun fl¿ndo el

Tomador/AseguEdo p€de{iera varias enlermedad6 al ñir¡o témpo o sobrBviniora a una

nueva s0femedad a la inicialmenb declal¡da.

Lá suma eguráda se aboíará al Eenefciaio desúnado ff las prEentes Condicir¡es

Parliorl¿res con el limite máüirD de 12 pagos moseqllilos o 30 pagc6 ailern6 en bbl y

siqnpro que dicia sifuáajón de lncapacidad Tempoad ocuna dura¡le la ügffda del

segurc y haya lransorÍido el perido de carer&ia.

1.3 HOSPITALZACION

A lo§ efe.los de la prcsorte pdizá s6 $tended cor¡o h6pitál¿acjó0 la situacion de

lñgreso acáecih al Tonador/kegurado durante mb de 24 horas 6r un esbbledmieflto

h6F¡talario fi condicih de pacislb, ya sea por $feífiedad o accidenb y co¡ la finalidd

de soñebrse a t¿tamientcG m&icos o quiruBicos.

Estaú¡ orbErbs pú Hospihlzaci(h el fornador/A§€gurado:

. oue, en el mornerto de pflducirse el siniesto por hcspiblizácicn, no resuhsr

el€gi8es ii para la cobertrE d€ pérdija hvofuntada del ernpleo ,]i par¿ la de

incapacidad Bnporal, es decir aquellos Tornádores/Asegurados qJe en el mqnento

de produciEe el sinie.tto no tér€an ningún üpo de relácion laborái, ni por úenla

propi¿ ni por oenl, ajena

. Ore sstén en buen esbdo de salud, que no estÉ,Il en elmorneolo de h c{fltlabciofl

de baja laboral por razmes de salud, ni hayan estado de baja por enfemedad

duBnb m6 de 30 di6 corls€qrtivos en k6 24 me5€6 anteriores a la adhesbn.

La Enlidad Asegurdor¿ ábonáÉ ál Benefcia¡io de la prese¡te pdizá, de prcdudrse la

hosÍilalizac¡óo dd Tornsdor/Asegurado, la suma as€gurada una vez alcanzado un periodo

de 7 dias de prcbada Hospilalizacim y una vez ts¿nso.rrido el periodo de carencia inicial.

Los p¿go6 slc¿sivos seán por aáda periÍo complelo de 30 dias nafurales corseorlivos

dkia sifuacih. De no pemanecer lo§ 7 d¡as consecuüvos, en 6huación de

Hospit¡lizacliñ, la enüdad asegul¿dot¿ no Ebon¡á cantkjad alguná.

La suma aseguEda 5e aboñará al Benefciarb designado eo lss prEseflbs Condi{io¡e§

Parliqrlares con el limile maximo de '12 p€gc6 conseqrtivos o 30 pag6 aliemc en tobly

sisnpre que diJ]a situacióo de lncapacidad T€mpoml ocuflE dur¿nte la W$da del

seguro y haya lmnso.rnido el pedro de carencia.

Las cob€Éure6 dé Pérdide l¡rvolunlariá de Empleo, lncápácidad féñporal y

Hospitáliracón ron ercluyente6 entre sí deperd¡endo de ¡a sih¡ación laboral en h
que se encuentre el Tom¡dodAceguEdo en el morDe¡to de ploduc¡¡se elsiniestro,

por tanto cuando un Tomador/Aaegur¿do esté cubiertc por Péd¡da lovoluntaria de

Empleo no podrá e6t¡r cub¡eÉo por lncap¿cidad Temporal, n¡ por Hospit¿l¡zac¡ón e

¡gualñÉnh eñ 6l resto de lo§ 6upue6to6 en que el Tomador/Ategurado pueda e6lár

cub¡erto por lncápacirad Temporal y tlospihlkación.
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5. PERIODO DE CARENCIA

INICIAL

. P¡ra h garantia de Pérdida lnvol0Íbda de Empleo se estábl€ce un pedodo de

carencia ¡nbiál de 60 dias náturele§, a contl desde la leda d€ efecb dol segurc. A

efectr6 de comprobar Wq en d moírenb del acaecinienb dd sinierto ha

[ansornido el pedodo d6 caMcia iniciaf, s€ enl€rd€rá qrg la sit]acih d€

dessnpleo se prcduce en la bdr¿ €n que se Eoduzca la eíincir¡ o suspesicn de

la rclad& bbor¿lpor lás caus¿s sqlaladas g) €6ta poliza, y d€m8 s€a acr€dibdo

por el S€Nicjo Plrblico de Empl€o Esbtal u orsañisño úblico que b sustiúya.

. Para la garanlía de llcapacuad feñporal se esbbJece un perirdo de c€reocia

inicial de 30 dias ñatrrale§, a coítar desde la feda de eHo dd segurc. A effis
de coírprobar que €í el momenlo de¡ ac¿édmiento del sinigs[o ha h¿nso.]rido el

periodo d€ carflria inicial, §e qlbnderá q{re la sibación de lncapaclid tqnpora¡se

ppduce fl la bdla ql la qle la erfumedad causanb de Ia lnaapacidad hubiera

sido d¡agnostcada por horlblivG de la S€gurijad Social, Ntutua o lmt'tud&r

añáloqa o ñédico o faqllbtivo aukrizado y asi lo Étiñqu$ los setuicirs médiacs del

a§egurador 5i §e co.§ideBse ñece6aio. En lo§ supuest6 9fl lc que la l¡c€pacijad

Temporal se deba a un acddenb no se aplicará c¿Iel]cia inidal alguna.

. Para la g.r.ntia de Holpihlización se esbble.€ un peri)do de car€ncia inicial de

30 dias nabrales a corhr desd6 la tucha d6 ofedo d€l se$rro. A effi de

compobar que 6n el ñornento dé acáeciñieito del shie6to ha t'ansdÍido el

periodo de carqtcia inicial, se enbñdeÉ que h sitracih de Hcpiblizacion se

poduce €n h Hra que aparEzca afisignada en el infonne de ingreso efl el

conespardienb esbblo.imiqlb h6pibhrio en el que el Tomador/Asegurado se

e¡cuenbe ¡f8resado.

ENTRE OOS SI¡IIESTROS

En el supuesb de producjEe s¡tJacioes de P#!Ja lnvoluntaria de Empleo srbsigui$le§

a una situacion anterú de Pérdida ln',/otunlaria de Empleo que dio tugar a ind€mnizacih

por párte de esta polüá, se prccederá al pago de nuevas flEsbd(íes si d
Tomador/A§€guEdo ha e6tádo viñ@lado de foÍna adi\,? a una nu€va rdad& láboral

como trábaiádo. por qrclta aisia por un periodo miñimo de 180 dias naürrales

ininbíumpiJos y haya supedo el periodo de prueba esbbhddo corespcndi€ole a s!

nue!? rEhÉjón hbor¿|. En caso contrario no se pagaé c¿ntrdad alglna.

E¡ €l slpuesb de producirsq hcapaddades Tqnporales subBguis{es a u¡a antskr

lncapacidad fernporal que dio lugar a irdemnizacioñ por parb de eota pó{iza, la

as€gurdora pncederiá nuevamento al p4o de pr€sbci,m€s tansqrnirc 18¡ diag

natuGles, inhlerrumpijos ei situacbo de alla en el régimql orÉspondi€nb, desdg el fn

de la última incapeiiad bmpor¿lsiBmpre que h e¡brmedd causante sea h mbma que

orighó la hcapacijad qua dio tugar a la indcnnüacjh por palb d6 esh pdi2á. Cuando la

lncapackiad TernpoÉl Sub6iguiente s6 deba a una eñfgÍcdad dislhta la as€guradora

pDcedqá nuevam6te al p¿go d-. pr€shc¡coes clDndo hayan banso.Inilo 30 d¡as

nabmles inirlonumpidoo an sifuaciói dg alta en d rQim€fl conespondieñts, d€§de elfn

de la úllima ircapacidad tsnporáI.

En d supue6b de produdñe lnaápacidades Temporales $rbGiguientes debkjas a cáusas

accilentales no habrá periodo de carencia.

En el sup¡resb de prcdudrse lhspitalizaciones subciguiÉnt€s a una anlHior a k
Hospl¿lizacih que dio tug¿r á indemniz&ioñ por parte de esta Élba, h asqutador¿

procederá / pago de presbc¡ones tan6o¡r¡rdc 180 di6 nahrral€E iñinbflumpidos, §i

enccnharse en situ¿cifi de H6pihlizac*tn lEl y cúno se describe €n la pfesente póli¿a,

desde el in dd úlümo alb hGpiblaria por la qral el as€gurado hubksé €stado p€rcibie0do

la con€spondenle pGlácih s¡empre qre la enfermedad €usanb sea ¡a misma que

originó la Hospihlizacih que dio lgar a lo inderñni¿acih por parte de esb Éliza.

Cuando la HospiblizelÍ Subobubúo se deba a una enbmedad dislhh la asrymdoB

ppcedeá nuevameñb al peo do prBsbdmes orañdo hayan talsqlrfo 3¡ días

natural€s hinlenumpidc6 sin ficonfarse cl siiJacióñ de H6pitálhacih.

En d supuesto de prcducirse H6piblizacion€s subsiguiqrbs debidas a causas

ac¿üglbl€s no hablE periodo de caEñcia.

6, EXCLUSIONES A LAS GARANfIAS OEL SEGURO

Pérdida lnvolunlar¡¡ del Empleo,

I,{o se consideraÉ que 6té e¡ situaciSn d6 Pédida lnvolunbria dd Emdeo al

Tornadd/Asegur¿do qüe se glarente en qrahuiera de las siguieñt€§ siuJacixl6:

a) Cuando hay¡ sido desped¡do y no rocLmo en t¡6mpo y bñnr oporfunos contra

le dec¡6¡ón eñpresarial, latvo por ext¡nció¡ de conlrato derivada de eüpedienle

dé régulacitn dé emp¡eo o de degpido colectivo o bas¿do en hs causas

objetivss pevbtas en el articulo 52 del Bt¡tuto de b. TEbajadoEs

(R.0,1.2r2015 de 23 de octublr),

b) Cúando su conb¿to de lr.bai, s¿ .xünga por jub¡lación del smpE6.rio

empleador iMividüal del Tomador/Asegurado o por expiracióñ del l¡empo

cooven¡do y/o final¡zac¡ón de la obra o serv¡cio obFto del coñtr¿b.

c) LaÉ trabdadores fijos de carácter dkcontinuo en lo3 periodo¡ €ll qua caE¿can

do ocupácitn ofocliva.

d) Cüando, dechEdo iñpro.rdenle o nulo el desp¡do por sentenc¡a frmé y

comun¡cada por el empleádor h fech¿ de tE¡ncoDolación ¿l trabajo, no se

6jEr:á lál dérÉcho por pafu d6l Toñado/A8ogur¡do o ño aÉ hága 1160, 6n 6u

ca6o, de h6 *ciones prev¡sl¡s en h leg¡shción vigente.

e) Cúa¡do no hayan sol¡cibdo el re¡ngreso al pue6to de trabaF cn el cá6o en que

la opc(rn 6ntrc i¡demnizaci(in o resdm¡són corespondier€ al trsbaisdor o s€

estuv¡ers en oxcedencia y venc-rera el periodo fijsdo pan h mi6ma,

l) L¡ ext¡ncón del contlato labor¿l duEnte el periodo de prueba, lE jub¡laci{5n

anticip¡da y d paro p¿¡r¡¿l con una reducc¡ón inferior ¡l 50% de sü iom¡d¡
laboral, o cuando la ¡ndamnizacón por d€6plro conr¡sta sn una ronb tempol¡l

p¿gader¿ en ñomenb del despklo hasla la ftcha én la que eltrabaiador accéda

a l¡ jub¡lación hle¡ub¡hciJn).
g) S¡ el Tom.dorÁsegurado t¡ene dete ho . perc¡b¡r un sal¡rb po. parte d€l

oñpl6ador, 60 cxceptlan de é§t6 §úpuosto los comphménto¡ ¡aladales

pactados colectivamente e¡ 106 erpedie¡tes de 6u6pen!¡ón dgl contato.

h) Los dcrpkos cuy. indemni¿aci/5n se. memr del 50% de l. legElmente

e6tab¡ecida.

¡) Cuando el trábejador ce6e volunlarhmenb 6u pue5lo de t¡ebá¡r.

j) Cuando la exürción del @ntralo Bea deqlarada procedenb por 6enhnch Ume,

o ¡¡endo ari noüfcado al Tom¿do/Aseguñdo por plrte del empGsario, g§te no

haya echmado en l¡empo y hína debidos.

k) El despido sin derocho a dssemdeo del nivelcontriMiyo del SéN¡cio Públ¡co

do Empleo &tatal (o[ adel¿nte SEPE).

l) S¡ h pr§shción do De!€mpleo de niv.l confih¡üvo d€l SEPE .. Écibe .r
foíra de p6go ún¡co.

ml Cuando el Tomador/Asegurado se acoja yolurlariamenté a un Expedienb de

Regul¡c¡ónde Empleo.

ñ) S¡ la Rel¿ción Laboml del Tom¡dorrA¡€urado lo fuer8 con una €mplesa

prcp¡edad del ámbito ftm¡liar de é5te hasta el segundo gr¡do de

con§anguinidad o afinilad, ási como en los caso¡ en que el A8Eurado o un

hm¡liar suyo hasta el segwdo grcdo de corsongu¡ñilad o el tercer grado de

.fin¡dad ñ¡era el ¿dminblrador de l¡ emp¡esa; y tamb¡én si el

TomadorÁiegurado ñier¡ 6ocio con pra6anc¡. o ropes.¡l¡c¡óIl d¡Ect¡ en los

óryano3 de admin¡lraciin deh Socie{ad,

IncaoackadTemporalv Hosoitalizac¡ón.

No lienen b mnsilerac¡fi ds H6pihlizicbn ri de lncapacjdad Temporal y,

cons€drffbmáh, no s€ pagará presbcicn al$rna en aq¡.rello§ siniestos que lE§ulteh 0

sean co'ls€qrencia de 16 siguienle§ sifuacio0esl

a) E¡femed¿de§, l$iones y complicaciqnes qáusadar dirccla o iñdir€cl¡m6rih

por voluntad dd Tomádor/Asegur¿do o dedyadas de la fealiz¿ción de aslo8

notoriamente tem€r¿rios que entr¿ñen gr¡ves riergos pará h a¿lud.

NOTA INFORMATIVA
SEGURO DE PROTECCIÓN DE PAGOS

PERSONALES
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NOTA INFORMATIVA
SEGURO DE PROTECCIÓN DE PAGOS

PERSONALES
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XATI]RAL€ZA D€L RIESGO CUBÉFTO NO fdá
m cEPlO POi EL CIIAL 6E ASEGURÁ P(Mla propa

b) Eleñbarazo, parlo o aborb, asicomo lo§ perird6 de d€6can6o volunládo y

ob¡igatodo que pEc€dán cn c¿so da matem¡dad.

c) Las prcduciüs cuando el Toñador/Asegur¡do 3e encuerfre baiJ la inlluenci¡

del alcohol, drcgas tóxic¿i o esfupefac¡entes; b8 qoe ocu¡r¿ñ én édado do

perfuóacón meñtel, aonambul¡smo o er¡ desaño, lucha o r¡ña, excepto caso

probádo de legitima defens¡; a6í coño lo§ dedvadoa de una ac{uac¡ón del'rctiva

dol TomadorlAregurado, declarada jud¡cialmanto, o §0 rc§¡§terc¡a a s¿l

detánido.

d) Cualquior orfemed¡d, dolencia, éstado o lesión por la qu6 el

Tomador/Asogurado haya recib¡do d¡agnó6tico y/o tratemionto d€ un médico en

los t2 m€6e! entodole* al in¡cio de la cobertuÉ de h pre§erite pól¡za coñ

¿ntedorid¡d a h contr¡tacitn á la pólira, asl como las secueh¡ plducidas por

ollás, a3fcomo los deHos de nacimiento y lá5 6nfém6dadea congénitas.

e| Lá6 int¿ eíc¡ones quinlrg¡cas y trálamiertos már¡co! y/u odontológicos que

no 6€an €sonc¡al$ por ftEones médica6 y sean demandádo6 por él

Tomador/A6egur¿do por razonea pshológ¡c¡s, personales y/o eBtét¡cas,

s¡empB que no 6e deban a tecuela6 de acctdentes producidq aon

poste oidad a la lecha de eho d. b cob€Éur¿ del seguE

f) Dolor lumbar, cervical, doÉal, sacro y ciáttco, a6ícomo cúalqu¡€rotn poce§o

pátológlco que Gnga como manifeslac¡ón únix el dolor, SálYo que ex¡slán

evkj6nc¡a! obioüvádas por estud¡oc m&icos complémént¿rios (r¿diologia§,

gEmrnagralias, e6cán6rss, T.A,C, atc.) que demuestlelr la existencit d€

álte.aciones y bsiones que jusÜfrqueñ el dolor cau§a do ¡á incapac¡dad

temporal.

g) Cefalea§, enfermedad€s psiquiátdcas y ment¿les, ¡ncluye¡do el estés,

ansiedad, depcsiores y afuEbne. s¡milar€§, áun cuándo dicha§

onbmedadea y ¡feccionés hayan 6¡do diágno§tic¡das y lñ¡bdas por un

mádico éspecial¡rta {ps¡quiatra}.

h) Las enfaínedadE o lesiones derivada§ do la paáclica profes¡onal de cualqu¡er

déporta, de Ia paáicipación en aF¡eshs o compeüc¡ones, y de h p.áclica como

afc¡on#o o prchs¡onal d. acliv¡dades de alto de5go, ¡s¡ como los accidenle§

derivados de la conducción do vohlclloc s¡n 6l conespondiente pembo

expedtdo por la altorirad coñpétentÉ y lo§ ¿cc¡dente§ aéreoa a excepc¡ón de

lo¡ vuelo! comerc¡ales en líne¡ regulár eutorizade

i) Lar cur¡¡ de feposo, br¡¡ale! o d¡etáti:a6.

j) Aquellor AseguradG que estén perDibiendo una penión de ¡nvalirez o que

esóñ lnmitando en el momanto de h conlr¡t¡cÉ¡t del seguE ls iñcapacklad

perm¡monlr ab6oluh.

Erclu6ioner comunes ¡ todaa las oaranllas

Asimbmo, el Ben€fciario m ládrá deredo d cob¡, de las presbdones por Pérdida

lnvoluntária dsl Empleo o hc¿p4cil¿d fsnporalsi h conti'rgencja se prcduce, o se denva

o es cor§@rencia direc'ta o indireta de:

a) Los rieagG edraord¡narios suietos a rEcargo obl¡gatorio a hvor del Consorcio

de Compeñaciór dé Seguro6.

b) Lo¡ que ¡o den Lugar por LE de Contato de s€guro.

c) Los h¿chos derivadoÉ de conf,¡clo3 armadog, h¡ya o no p.ecedua declaración

oflc¡alde guen¿.

d) La! con6ecooñciáa d¡rcclás o ¡ndirocla¡ de h roacc¡ón o r¿di¿ción ¡udoár o

contamin¡ción ¡ad¡activa.

e) Su¡cidio o hlootativá dalñiamo duÉnb la pdmon ánualidad d6Éeguro.

0 Lo6 6iñi€itroa c¿usados ¡nlenc¡onadamenE?volunladame¡tr o por mala fa del

fomado¡/AÉ6gurado, Lñ consecue¡c¡as de un aclo de implüderc¡a temoraña

o nBgligonc¡. gr.ve del Tomador/Asegurado, dechrado asl jud¡ciálment6.

g) Los s¡r¡estlos ocunido! como consecuencia de temblores de t¡era,

erupcbne6 volcánic¡s, inunde¡onet y oho6 Gnómenos shmicos o

mEteorológ¡cos de c¡ráqter extnodinario.

h) Los producidos antes de l¡ primem primE paga&.

i) Lo6 C.lific¿do. por el gob¡emo de la n.ción como C¡l.m¡dad ¡{acional o

cálástofu, asi como epideñ¡a6 y pa¡demiar.

j) Las consecuenci¡s de guems o de otra3 cirEunst¡ncias extr¿o¡dinarias y

aquéllos otroa supuestos quo te¡g¿n la cons¡dehc¡ón de fuez¡ mryor de

acuedo con lo prcv¡slo en elarticulo I105 del Cód¡go Civil.

7.. PRIiIAS DEL SEGURO

La Fima conespond¡ente I lff coborlulas co¡trat¡das 5e obcfiará en foma ds pdma

única

E.. PARfICIPACIÓN EN BENEFICIOS

No se conceden derechos de Parücipación en Benefcios.

9.. OERECHO OE RESCATE Y REOUCCIOII OE LA PÓLEA

La póliza ro otorga derecho do rcscálg ni valor do reducrión-

10.. CESIÓN Y PIGNORACÉ{ DE TA PÓLEA

Esta modalidad de seguro no pemite la cesión ¡i la pigroración de la póliza a

tercemG.

I1.. COI{DICIONES PARA LA RESCISIÓI{ OEL COHfRATO OE SEGURO

El contab de seguro sób podrá ser rescindilo eñ el erpuesto de amortizacih totnl

anlicipada de la op€Ecih de fñanciaciün a la qu6 se enGenba vinculdo 6l seglro. En

estc6 c¿sos se glcderá a exlomar por parte de la Entdad AseguEdora, de la parte de la

prima no coí§umida.

En elslpuesto de rcscisióí aiídpada del seguro. está brMrá efucto en el mornento á el

quá so comu¡ique a la Enlidád AsÉguÉdora, qugdándo d€§do €6€ moñdrto oxliruui& h
póliza y liberada h Entidad keguEdora d€sde ese m.mento.

La Enüdád A66guÉdora podé Bscindir el coítrab $ k§ suuiflles c¿sc:

. Por agÉvación del riesgo. Ura ve¿ @municada e6b cimunshncia ¿ la

Asegurador¿, ésh podrá propo0er una modificacih del conf¿b en un plao de dc
meses. El Ase$rrado pdÉ aceptarla o red¿za¡la ff un plazo de quhce dl6.

Transdrrido dicho pla¿o, €h caso d€ silúdo o de Éd¡azo, lá Enlilad podá adverli

de núero al Asegurado, d&dole un ñuevo plázo dg quiace dias, l,ransorÍidos los

qrales y en 106 odlo dias squiartes cor¡unkáá alAsegurado la rss¿isi& deiniiva.

La AseguGdora podrá, igualmflte, resci¡dir d contato comunidndo¡o por eoib
al As€ulado dglbo del plazo de un m6, a parlir del dia en que trvo conodmisrb

de la agrdvacih del ri€sgo.

. De coofomidad coolo e3tablecilo ar d arüo.rlo 15 de la Leyde Cont¿b de Seguo

si por orlpa del lomador h primÉra pdma no ha silo peada, o la pryna únh¿ ño lo

ha silo a su wncimifib, €l ásoglrador iiar6 ddrdlo a G6dver el conlralo o a

€xigir ol pago de la prima debida e¡ via ejedüva con base eñ h poliz¡. $lvo pac,to

á caít'ado, si h piirna no ha sido pagada antes de que se prcduzc¿ elsi¡i€§bo, el

as€gurador quedará libeÉdo de s{' ob¡Eacixr.

Si elclibEto no hubierc silo Huelto o odjnguijo ccnbme a bs párafos ankiores, la

cobertrra urefue a bner efecb a las voinliolá ohoEs deldh en que ellomador pagó su

pfima.

De ácuodo con lo 66bblecljo en elarlícub ¿ de la Ley de Contr¿to de Segutg lag

pa¡86 Frcden oponeBe a h pónoga del contnb medianle una notilicac¡ón $cñt¡
e l¡ otr¡ perb, afuclüeda co un plazo de dor meses de ¡nlicipación a l¡ conclusión

dol p€dodo d€l següro en cü¡lo cuando la oposición a la próroga se¡ ejercit¡da F,or

lá Enüdád Aseguradora o bien con un m€á de .nlel¿ción cuando la op@¡cióñ a h
prúíoga 6ea ejecutada por el Tomador/Asegur¿do.

Mmrldua¡¿6 - _ - .. __ _._ --._- , _!AElq!1
i.n d.Udq §8,|l1q n o r!01,¡*r.d.¡ tr¡.oi,.aodedd.r, rdo 15 hq.itO.2{D, h! ra ñF, A 2ú53a35. Oe Ad !. m§FP: C05504000t
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M¡InAIAA 0ÉL BESGO OJaIERrO ¡¡oVd.
@NCEPIO POR EL CUr.t SE ASEqlR Pú Mh prqr¿

12..RÉ6|MEH FISCAL (Vigeñto sn 6l momeñto d6 emilióñ do la presente Nota

lnformativa para las pel§orás lis¡qas, puedeñ eristir difere¡cia8 para ¡lgunos

tarritorios,)

A reseNa de las modiñcacion€G poskiores qls se puedan producir duBnte la

vigencia delconlrato, el mismo quedará someüdo a la normaliva fiscalespañda y, en

concrelo, a lá Ley 352006 de 28 de noviembr€ d6l lmpu€6to sobro la Renh de las

PeEonas Físicas (IRPF)y alReglamento del lmpu6to aprcbado por Re€l Decreto

439/2007 de 30 de mazo y dsnás disposiciones concordantes que las

complementen, modifqu€r o ampllen.

Todos los lributos que graven el contEto de seguro y que sean legalmente

rcperqrübles, serán por cljenta del TornadorAsegurado o de/los Beneficiariob, s€gún

proc6da. Los impue6los y rccarcos que s€ d€b¡l por razón d€ €§te conbalo

l¡ibularán mnlonne a la legislación ligeite en crda momento §endo par qrenta del

tomador/asegurado o de lc6 bonelfciarios según prcc€da.

CLAUSULA DE INFORMACIÓN SOBRE PROTECCIÓN DE DAfOS PARA TOMAOORES Y/O ASEGURADOS

dab6, y especialmenb en el Reghme¡to (UE) 2016/679 del PádarEnb Eurc@ y del Cons€p ds 27 d6 abril d6 2016 rElativo a la probcdóñ da hs personás frsix á ¡o ql6 respe(b al

t'abmiglto de dabs pel§crlal€s y a la libre cilqll€riih de eshs dalc.

NFORIIACION I]ASICA SOBRE FROTECCIO'! DT OATOSI

Rérpoísab¡. dol tratá ¡erio d..us deto3: MEDVIDAPatuersde S€guro6 y Reaséguros, S.A. (Sociedad Unipersonal). NIF A-2853,4345

+info: ¡nlormació¡ ad¡cional

Flnálldad dsl lralami6rto de sur dator: 'F¡nalidad Principa¡': sus.ripción y eioorcitn de un contralo de seguro

nnlo: inlomación adicional

0erechos: Acleder, rectfcar, suprimif, limitar, oponsGg y solicfar la trrtatilidad de 106 dato6, @mo se Expl¡ca 6n la ¡nlollmción adic¡cnal.

inlo: ¡nformació¡ ad¡cional

,!I¡OTtJA'¡CN AD]]: iNAL SOARE PROIECCIÓ¡J DE DATOS:

o¿bs de Contacto del Respon!¡bh delfrat¡m¡ento de ¡us D.tos:

Dornicilio: Carrera de San Jerónimo21,28014 Madrii

Teléfono:90oPO1789

C,oreo E¡oclrónicoi :i:3 r':r ?r t xli liCa r3ú¡¡r's lrcx l

Delegado de ProteccióÍ de 08tos: dr.c.éíqj ed'.:,'?p¡rirrrr. rc-
Fin.¡id¡d del t¡¡t¡m¡e¡to

¿Con qué l¡nal¡dad trat¿nor .u. dabs?

En conqolo, dento do td'Finalidad Pdrdpal', los Dalos Pel§oíale8 serán talados para:

. Valorár, seleccionar y tariñcar los ,iesgci

. En s¡r caso, para l¿ realización del t€st do ¡donoidad y convenieflcia, asi clrno e¡ 5u @5o manlener aclualizados sus datos para e§le fn;

. Suscribir, cumpliry erigi €lqr¡nplimi€flto d€lcoíbalo dB roguo;

. Gesüonar y dar sBguimislto adminhtrativo al cont'ato d6 segurc hasla lá exünc¡ón de las o5¡llaciones juídicas de las pal$ bajo el mismoi

. Realizar le vorifcaciones 6 invEljgacioó€s necos¿rias por la detoíninación y, en su .aso, el p¿go de la indemnización al asegumdo, al bonefici¿rio o ¿l periudicado.

. Presentar alcobro las púnas que deta aboñar el Tomado. bajo €l conl.alo ds s€g¡ro y €¡f¡¡tir r6cibo6 rclaüvos a las mismas;

caso, li,quidación de 106 sinieslros E havés d6 las emp¡esas a las $re se hayar eltemalizado tales funciones);

. Gestih de quejas y redamacionB;

. Registro do polÉas, siniesbG, prov¡sioies t4(flicás e lñversionos;

. Re¿li¿ar las evaluaciones del rieggo, solvencia y posible fraude de lori¡a prsvia a la §r6cripción dol coniato de squro o en cualquis mom60to ds h vi!¡$cia dd mi§¡no,

induyendo, habida cusnla d€l inteéB logflimo quo 6tentá la Enlidad Asegumdora. la .lnsulla y cruce de lo5 Dabs Pesonales coí fúeros comunes pára 6vib¡ fraudo 6n d

segurc y ccn fidieror sobrc solvencia pafimonial y Íádih;

prevención d€l blanquoo d6 c4ihles y do la financiación dsl t€norismo de conformljad con lo establecido efl la l€gislaciór 0n vigo[

' La realizacún & es¡td¡os do técoics aseguEdora en arálisis de mercados obj6üvo6 y perñlados con f¡es actuarial€s para la delerm¡nación de la prima 6n la süscfilcih dd

conlralo de soguroi

. Rerniiirle cornunicacioíes comerciales sobr6los pioductoG dB MEDVIoA PartnBrs s¡milares a 16 contratados a bavés de coíeo po6bl y/o llamada toh6nká.

¿Quó lratam¡e¡tor ¡d¡cion¿l.r podernos realizar?

Adicionalmente:

§i ha aceptado, sus dato6 podrán ser trahdos para r€milirle ofurtas comercial€6 de MEDVIDA Parher por medios elecfónico6, ssfcomo inlormacjón §obrs poductg§ dEünb§ a lo§

de cualqui€r lipo y tomática), la realizadón de € c¡r€st¿s de satisbcrión y envio d€ n8 §l€üors (bdo eilo incluso por m€di6 electórico§).

I¡EOVIOA p. ín.6 d. 9.rur6 y Ro..tur6, s.A. (§e¡.drd UnP.don¡l¡ - Ce¡ i! Sr Jtótrñ. ,1 ' 230 4 r¡AoPlo
n { d. Vsr¡d,loio.3 9, .tu I99'. s J'd.rUüd da sG.drd.¡ r.¡! r95¡qá,332s hr. f \lr a

(ESP¡ÑA)- I +:¡.9!5243¡00. a +319! 5213¡01 *w.ñÉdvid¡r.r!r.6..¡
2851¡345. Ckv€ Adñra DGSFP cÚ559.G0@l
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NÁiUR LlZloEL HÉSCO CUBIERTo NoMda
COI{CEFTO POR EL CUÁL SE ASECUF Púcudl¡plopa

.Si ha aceptado, sus datos podrh ser l¡atados pa.a la elabomcifi de pedll6 cln fnes comerciales y de markeling con el objeto de conocer sus pr8brencias y neces¡dades y, en su

caso, y ontre d|as, adeqjar las coñunicacion€s comorclales, diseñar productos en basededichas preferenciasy necesLdades.

¿Durante cuánto tlampo trataremos su9 dato6?

de las diecciooes de corréo e ecbó¡i.o establecidss en Dalos de Contacto del Responsable de Trahmiento

distintos a lo€ contratadG, inlomación sobr6 las acciones de ma*eting que MEDVIDA ParheB vaya a llerar a cabo (ente las que podrán ñgumr, campañas, proyectoG, so¡teos,

conar.§o6, olenlos de cualquier lipo y ter¡álica) , a rcall¿ación de en@estas de sabshcc(n y envio de newslettec (todo ello incluso por msdb6 ele.1r&icos).

enlre obas, adeqJar las @municaajones comerciales, disgñar producbs en baso de d¡chas preferencias y necesidades.

Los tratamientos establecidos en 106 dos pánafos anteriores podrán llevarse a c¿bo hasta que se revoque el consenlimi€nlo o nos solicite su opoGición de conformidad con Io

establecido en el ap¿rtado 'De@chosr ¿Cuáles soí sús dstochos cuando ¡tos lac¡lif¿ sus dalos?'indic¿do en éste doormenlo do iñfoínacióí adiconal.

L€gitimaclór para 6llratam¡ento de sus datos

¿Porquá podemoú ttatár aus datoa pe.son¡|es?

La base legrl para el bat¿mienb de sus datos es l¡ eiecución delcontr¡to de seguro en 16 téminos que fguran en las Ccndiciones de la Póliza así corno en la Ley de Cont ¡b
de Segurc, Ley d.ordsnac¡ór, aupc ¡a¡óñ y aolvencia de e¡tid¡de¡ ¡seguradoEr,la Ley de distr¡buc¡ón de seguros, arfcomo sus di¡poE¡c¡ones dedesa¡rollo.

En caso de ¡ogativa a facilitar d¡ch6 datos o a que sean tatados, no será pooible 18 celebración del conbab de seguro y/o gestitu del conúato.

Ad¡c¡o{almente, sus dato6 serán lralados por 106 siguienbs motivos:

r Si ha aceplado la cláusula del tmtamiento de sus datos, para recibh ohrhs comerciales do MEoVIDA Parhors por medios eleclrónicos asi corllo información sobre prodlctos

d¡sünbs a los conlmtado§, para infomarle sobre accionG de mafteling (ente las que podrán fgurar campañas, proyecb§, sorteos, concuIsos, evenlos de cualquier tpo y

t6mática)y/o rcdhadón de onqlestas desatsfaclión y newslettors (lodo dlo incluso pormedic elecbónicos), sus dabsserán lratados pam dichas nnalidades.

/ Si ha aceptado, la dáu&la para el katamiglto de sus dalos p¿ra la elaboración de perfles .on f¡es comerciales y de ma eíng con el obj8to de conoc8r lus preferencias y

¡eces¡dades y, en su caso, y enbe okas, adeo¡ar ¡as comunic€ciones comerciales, diseñar productos on bare de dichas prelerencias y neaesidad6 sus dato6 serán talados para

diúafnal¡dad.

de cornerc¡alización a distáncia de servicio! fnanciero§, Ley de Prslención d6l Blanqu€o de Capit¿les y de la Finá¡ciaciór del Tenorismo, asi cqno cualqu¡€r ot¡ Ley que se

promulgue er¡ un futuro y que afecle alconbatode squfo.

Asl ñhmo, se podrán talar para los casos en que exista u¡ ¡nieres legíümo por pale de la entidad as€gumdora.

Desünatari06

¿Aqu¡én re le v¡ a co¡¡un¡cár sus datos?

Sus dálos podrán sor comunicddos ar

,' Reaseguradoras y/o C,oaseguradoras.

r' Prcveedores de |I¡EDVIDA Parhers para la p¡esbcón de se¡vicios relacionados mn el contrato de seguro suscrito (por ejemplo: pro!€édoros de MEDVIDA Partners pára la

los quo MEDVIDA Parbers se compromels a suscribir el corespondiente cont¡ato de fahmi$tode datos.

/ lvediadores (agenles y/o coredorB) que hayan inbrveflrdo en la mediación de su conlrab.

Asl ñis.y'ó, sus dábs podrán ser comuni:adG eñ caso de ceskh de carbra, fusón, escisih y lEnsfomación.

En caso do trársferncias intemacionales solo se llevaÉn a cabo siefpre y orando se oÍrzc¿ 0ñ núel de pmtocción equiparable al español y @¡iarán con lodas las garantias y

medidaspara salvaguadar la seguridad desus datos.

l\.lantendr€mos acIralizada la i¡fomación sobre úansfereocias intemácionalés quo s6vayan a reali¿aren un fuluroen ñuesha web:

lri:t!'¡i!e¡r7 i rr'r di-r -r r,r :.. ;r i ::r..:i; r r.:. :l:¡::l

0erechos

¿Cuáloa lon sus darechoscuando nos f¡c¡lih sus datos?

Cualquier p€rscna liene derecho a conocer s¡MEDVIDA ParbeB está tatando datos persúales que les coícieman o no.

o en $r casq su supresión c1rando, €rfo ollos mo[vo§ lo§ dato6 ya no§6an necesario§ para 106 llne§ que fueron recogidos (darecho de suprénión).

de rcclamadonos (derecho a la l¡mit ción dellElamiento).

Part¡ers dejsrá de tatar 106 dabs, sálvo que obedezcán a mot¡vos legitmG o el ejercic¡o o defunsa de posib¡és reclamaciones.

0s Eual modo, tiene deedro a revocir su @ns€nümiento (derocho de revocac¡ón del con.entlmienlo). En ol caso de que rolicite la porbbil¡dad de sus datos a otra enüdad

asogumdora (da¡echo s l¡ port¡bilidad de lo! dato€), se podrá rerlizar, pero siempre y cumplan cor los roquisilos paG que se pueda ojeqJtar Ia mísma y siempre y cúando la

se taten de seguros coklivo§).

Nt PP Vl r?0¿ 207?6

MEDVIDA P¡ññ.r d. S.oufor
*_'*-*-.**,-¿qE
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PARTNERS
NOTA INFORMATIVA

SEGURO DE PROTECCIÓN DE PAGOS
PERSONALES

tElflm
ñot¡BR€ DE l¡ AS€GUR¡ooM: MEo! 0A P¿dn6 do s€olc

EoIADOR CtuALMENDRqLEjoOBSV S L dmdrdráArd¡
(Sdildd U¡ip(sdl ddiaii¿de 6 ctua ds sr Jdó¡ m, ?1 . ?3011 Madrii (E!r$rl
06¿ni) 

^lñdd'¡¡6p 
(Bád¡dl - Espáñ¡

N¡TURALE¿ oEL RlÉsco c!&Efio Novd¡
cOrlCEPro POR EL CUAL SE ASEGUR Pd@$lapr.riá

S¡prefiero onvbmos su pelició¡ por cor6o ordinado:

MEDVIDA PatrÉrs de Sf{'uros y Reáseguros, S.i4. lsoc¡edad hipo6ona0

Sev¡c:a ú A¡ención al Cl¡enfe

CaÍefi de San Jetónino no 2l
28014 Maddd

Por tavor, no dvide indicar qu6 §e ponE en conlado @n nosobG en relacióí oon la protecc¡ón dg datos penoíale9.

§ ro rcSpondiésemos saüsfactoriamfite a sus peticimes o quiere presenta una aeclamación lo pu6do hac6r a lravés de €rnail

puede acudir a la agencia 8spañola de protocción de datos que es Ia aubridad erc¡rgada de velar por el ormplim¡ento de sus derechoG en esb mate¡ia. E¡ su

página lteb puede enccnlrar información adicionaly corndemsntafia sobro todos estos derec¡o§, le adjuntamG un link a su página rsb: r'i.5 ,,i,!,,r i,iI-'i. r.s r.

NIPP_V.!I2022 a,76 _ - P¡8t.7&¡
ÉDVIoA P.rtt.r d. 6.eoro. y R..E¡uó.. A-A. {96¡.d¡.1 lríh.ño l) - Crñ. d. §n Jdü!r'., 21 - @1¡ [¡40&D IE§F¡ÑA] - I . !¡S15241100 F .3¡91524]0l ffiñdY¡.¡¡..ntó..¡

Rta lh t¡¡úi,, bm ¡r.olq üo 3.90r, E.3f rh¡ Utó ú 8ci6n¡d.¡, h¡o 1$ hi. ¡¡ 3ar¡0. lnr ll uF. A 2¡5$345 chú ¡dñ. oG§tP: cca6+cü01
cA[uremRÁÉJo oBsv 6.L, i{dlt¡ r ül R6e'.üo t¡.rq! & Bt .i,¿cd! r. ch. ov&¡a, OF 6651lr9.

¿
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rEMü PARTNEI?S

Orden de domiciliación de adeudo directo SEPA
SEPA Dircct Debit Mandate

Referencia de la orden de domiciliación
Mandaté Reference

207263001 000045000000034501

PATRICIA MACIAS RASTROLLO

Númem de cuenta IBAN del oeudor
Account nuñber - IRAN ofthe Deblot

ES07 3001 0045 2945 2000 3081

sl tFT / B¡c

BCOEESMMOOl

Nombr! delAcreedor

MEDVIDA Partners de Seguros y Reaseguros, S.A. (Soc¡edad Unipersonal)

Hentlff caElón del AErcedor

DATOS DEL ACREEDOR

peduklo ¡lguno €ñ lot ¡nteret$ d.ldeudor.

n Dag¡ng you, d¿btt SqPA ú¡ough lts ññd.hl ¡ot¡¡tut¡ón, w¡¡hoúr lñwlv¡og verl.t¡on ¡o le92l l.lehd¡y ¡heftof ot ahls c¿use any preJudlc. ao ¡he lo¡e¡etls of th¿ debtor

Nombfe de la calle y númrro
S¡reet Námc and ñuñbet of the Creditot

CARRERA DE sAN JERóNrMo. 2r
Códlgo post¿l / Cludad
Postal Code / Oty
28014 MADRID
Pals

Country

EsPAñA-sPAtN

Mediañte la f¡rma d€l pr€s€nte formulario de Orden de Do'ni.iliación, usted autoriza a MEDVIDA Partne.s de Seguros y Reaseguros, S.A. (Sociedad Unipersonal)

a €nvaar órdenes ¡ su entidad finafl.iera, para adeudar en su cuenta los importes que s€ devenguen como consecueñaia d€ €ate contrato y, asim¡smo, autoriza

a su entidad fin¿ncier¡ para cargar eñ iu cuenta los importes debidamente notificados por MEDVIDA Partners d€ S€guros y Reaseguros, S.A. (Soci€dad

Untpersonal) Como parrc de sus derechos, el deudor está legitimado al reembolso por su entidad €n los términos y condic¡on€s del contrato sus.rito con la

misma. La sol¡citud de re€mbolso deberá efectuarse d€ntro de las ocho s€manas que s¡guen a la fech. de adeudo en.uenta, Puede obtener información adicional

sobre sus dere(hos en !u entidad fnanciera.

Tlpo de pago: Pago recurrente
Twc of payment: Recutént payñent

Lugar Fecha (DDMMAAAA)

DAIP IDDMMWW)

23t03t2023
Firma del deudor
S¡gnature ofthe Debtot v

Por fevor devolver a: CaRRERA DE sAN JfRÓNtMo, 2l - 280t 4 MADRTD

P/eat., return to Cted¡tot addrcss
Elemplar paa el Aqeedor

ülDvloA Prtu d. 3.ouroi y R6.!urc1 3-A. lsocH¡d Uñ¡r.c.n.l) ctrcE d¿ s roúnitu, ¡ 2¡011 AoR 0 lEsPAflA,
R r¡ ¿¿ r¡¡dÉ M ¡ 8rq IEo r99r. * 3 d.l !ü6 do sa¡cú.dcr rdb r95 kii d

Nombre del Deudor/es
N¿me of the Debtor(s)

DATOS DEL DEUDOR

.W



DARTNERS

Orden de domiciliación de adeudo directo SEPA
SEPA Dlrect Deb¡t Mandáte

Referencia de la orden de domiciliac¡ón
Mandate Reference

tEum

Nombre del Deudor/es
N¿ñe ofthe Debfor(s)

DATOS DEL DEUDOR

PATRICIA MACIAS RASTROLLO
Número de cuenta lSAN del Deudor
Account nuñber - |SAN ofthe Debtot

ES07 3001 0045 2945 2000 3081

SiWFT / 8lC

BC0EESltM001

Nombre del Acreedor

MEDVIDA Partners de Seguros y Reaseguros, S.A. (Sociedad Un¡personal)

Hentlfl caElón del ArrEedor

DATOS DEL ACREEDOR

Derlulclo alsuno rn loe ¡nt.r.!es d€ld.udo¡.

m.agiog yout d.b¡, SEPA thro¿gh t¡t llñ.ochl ¡ht.l¡u.¡on, flkhout hrolvhg varl2¡lon ln leg.l ldea ty ah.rcot o. ¡hís c¿ut. zd/ preJúdl.c to th. lht.Estt of th. d.b?or

Nombn de la calle y ntlmerp
Strcca Name and ñuñber ofthe Crcd¡tor

cARRERA DE sAN JERóNÍMo. 21

Códlgo postal / Cludad
Postal code / clty
28014 MADRID
Pafs

Country

ESPAÑA-SPAIN

Mediant€ la ñrma del pre5eñte forñul¿rio de Orden de Domiciliación, usted autoriz¡ ¡ MEDVIDA Partners de Seguros Y Réaseguros. S.A. (soc¡edad UniPersonal)

a enviar órden€s a sLr €ntidad financiera, para adeu.lar €n su cuenta los importes que se devenguen como sonsecueñcia de este contrato y, a5imismo, autoriza

a su eñridad flnañcier¿ para cargar eñ su cuenta los importes d€bidaméñt€ ñot¡f¡.ados por MEDVIDA Partners de Seguros y Re¿s€guros, S.A. (So.¡edad

UnÍperson¿l) Como parte de sus derechos, €l deudor está legitimado al reembolso por su €ntidad eñ los término! y condicioñes de¡ coñtrato suscrito con la

misma. ta solicitud de r€embolso deberá efectuarse dentro de las o€ho semanas que siguen a la fecha de adeudo en cuenta. Puede obtener ¡nformacaón adi<ional

sobre sus derechos en su entidad frnanciera.
8y t¡gnt¡g thh ñand¿t.lo¡m, fou ¿uthoize BEDVIDA Panhe6 de Segu¡ot y Ree tegutut, 5,A. 6o.¡eded Unip.¡toñ| ¡o t.ñ.1¡nst.uct¡oot ¡o youtbank to deblt Wur accoudt th. efun¡t
tha. ac.t..s a ,etult of ah¡s con¡ract, and also you ¿u¡honz. you¡ b¿¡k ro deb¡r tour e.cooo. ¡n acco.daice wlah the ln'trc¡¡oat duly no¡n¿d ftn U€DWOA Pe¡.neB de Segtrot y

Ree sesur' 5.A. (Sd¡edad Un¡p.¡§ór¿ t) At p¿tt of yout tigh$, you ar ehtttled to a rfund f¡on you. b¿nk unde¡ rhc ..rñs ,od .oñdtio¡t of rou. 2greenent wlth wur b¿ nk A rfu¡d

T¡po de pago: Pago recurrente
Typc of paynen| Re.uffent pawent

Lugar

*
Fecha (DDMMAAAA)

Datc (DOMMWYY)

2310312023
Flrma del deudor
Signalure of the Debtor

207263001 000045000000034601

MÉovlo Prin.r d. É.c!6 v Ít .x¡urct,3¡. fs!c¡.d.d LhiP.ñd.l) _ c¡E¡ e ss J¿lffiq ¡ ' ar 4 raDF 0 (€5,a¡4 r '3r!152i3ro'F 11191!2rlo! ,wñdvldlD"t¡ñ'd
i r.M'dirrm¡¡1r i¡d3s1,s3ú¡!¡,o,Ls«.d¡¡.i.ir"rq5hq,tr É 0c5.P c¡sscMl

W



Seguro de Protección de Pagos
Documento de información sobre el producto de seguro

Aseguradora: MEDVIDA Partners de Seguros y Reaseguros S.A. (Sociedad Unípersonal)

clave Direcc¡ón General de Seguros y Fondos de Pensiones: c0559

Producto: Proteccién de Pagos

Préstamos

Este es un documento nomal¡zado del Produclo d€ Seguro que incluye la descripción básica de los principales ¡iesgos qLre cubre el Producto y las principaleg

éxclusiones. asf como otros aspeclos destácádos del mismo. La infomación prcconlractual y contractual completa relatúa al Producto se proporciona en otros
documentos. El presente documento cárec€ de va'or contractual.

¿En qué consiste este tipo de seguro?
Seguro que ofrece protecc¡ón económica a los titularés de un préstamo (hipotecario o personal) en caso de una situación de pérdida
¡nvoluntaria de empleo, una incápác¡dad temporal, u hospitalizac¡ón, que puedan causar una pérd¡da de ingresos a los asegurados.

¿Qué se asegura?

COBERÍURAS
/ Pérd¡da lnvoluntária de Empleo

Para aquellos asegurados, trabajadores por cuenta
ajena (a excepción de los funcionar¡os) que pierdan
su empleo o vean reducida su jornada de trabajo en
un 50%, y que en el momento del siniestro hubieran
tenido una relación laboral ininterrumpida con el
m¡smo empleador de almenos 6 meses de duración
con un contrato laboral ¡ndefinido y una jomada no
inferior a 25 horas semanales, y que además
tengan derecho á percibir prestación pública por
desempleo, en su nivel contributivo.

I lncapac¡dad Temporal
Para aquellos asegurados, que tengan la condición
de trabajadores por cuenta prop¡a (autónomos),
trábajadores por cuenta ajena que por su contrato
laboral no pueden estar cubiertos por la Pérd¡da
lnvoluntaria de Empleo, los Funcionarios Públicos y
los Trabajádores Fijos Discontinuos en aquellos
periodos que carezcan de ocupación efect¡va.

/ Hosp¡tal¡zac¡ón
Para aquellos asegurados que en el momento de
producirse el s¡niestro por hospital¡zación no tengan
ningún tipo de relación laboral, ni por cuenta propia
ni por cuenta ajena, por tanto, no resultan cub¡ertos
por Pérdidá lnvoluntaria de Empleo ni por lá de
lncapacidad Temporal.

La suma áseguráda o prestación: es el importe que,
de acuerdo a lo establec¡do en la Póliza, el Asegurador
se compromete a pagar al Beneficiario alacaecimiento
de las contingencias previstas en la misma.

La Suma Asegurada será la cuota mensual del
préstamo que en el momento de produc¡rse el s¡niestro
estuviese pagando el asegurado.

o Préstamos H¡potecar¡os: La Suma Asegurada
máx¡ma mensual es de 1.800€, con ¡ndependencia
del ¡mporte de la cuota del préstamo. La Suma
Asegurada t¡ene un máximo de 12 pagos
consecut¡vos o 36 pagos altemos.

o Próstamos Personalesi La Suma Asegurada
máxima mensuál es de 1.800€, con independencia
del importe de la cuota del préstamo. La Suma
Asegurada t¡ene un máximo de 12 pagos
consecutivos o 30 pagos altemos.

Se abonará la Suma Asegurada, por cada per¡odo
completo de 30 días naturales consecut¡vos en
s¡tuación de Pérdida lnvoluntaria de Empleo o
lncapacidad Temporal. Para Hospital¡zación una vez
alc€nzado un periodo minimo de 7 días de
Hospitalización y para los pagos suces¡vos serán por
cada periodo completo de 30 días naturales
consecutivos d¡cha situación.

¿Qué no está asegurado?

Princ¡pales riesgos no cubiertos por el seguro (d6talle
de exclusiones en las Condic¡ones Generales de la
pálizal:

Férdida lnvoluntaria de Emploo:
t Cuando el fabajador cese voluntariamente su trabajo o

cuando la extinción del contrato sea declarada
procedente por sentencia llrme, o siendo así notif¡cado
al asegurado por parte del empresario, éste no haya
reclamado en t¡empo y forma.

a El despido s¡n derecho a desempleo en su n¡vel
contributivo del Servicio Públ¡co de Empleo Estataly los
desp¡dos cuya ¡ndemnizac¡ón sea menor del 50% de la
lega¡mente establec¡da.

a Los trabajadores fljos de c€rácter discontinuo en los
periodos en que carezcan de ocupación efectiva.

lncápacidad Temporal/Hospital¡zación:
* Dolor lumbar, cervical, dorsal, sacro y ciático, u otro

proceso patológico que tenga como manifestación
única e¡ dolor, salvo que existan evidencias objetivadas.
Y cefaleas, enfermedades psiqu¡átricas y mentales,
¡ncluyendo el estrés, ansiedad, depresiones y
afecc¡ones s¡milares.

t Las intervenciones qu¡rúrgicas y tratamientos méd¡cos
y/u odontológicos que no sean esenciales por razones
médicas y los periodos de patemidad o maternidad.

J( Las tentativas de suicidio o cuando el Asegurado se
encuentre bajo la influenc¡a del alcohol, drogas tóxicas
o estupefacientes.

¿Ex¡sten restr¡cc¡ones en lo que
respecta a la cobertura?

I Las coberturas son excluyentes entre sl dependiendo de la
situación laboral en la que se encuentre el Asegurado en el
momento del siniestro.

! Periodos de carencia: periodo de tiempo a partir de la
Fecha de Efecto del Seguro o entre dos siniestros, durante
el cual no se disfruta del derecho a perc¡bir indemn¡zac¡ón
alguna, presente o futura:
o Pérdida lnvoluntaria de Emp¡eo: 60 dfas naturales de

carencia inicialy un periodo de carencia entre siniestros de
180 días naturales ininterrumpidos.

o lncepacidad Temporal: 30 dias naturales de carencia
in¡cial, 180 dlas naturales de cárencia entre siniestros para
la misma enfermedad causante y 30 diás naturales para
distinta enfBrmedad cáusante. No se apl¡ca carencia en
caso de accidentes.

o Hosp¡talización: sin carencia inicial, 180 dias naturales de
carencia entre siniestros para la misma enfermedad
causante y 30 días naturales para distinta enfermedad
causante. No se apljca carencia en caso de accidentes.

rrlJl A
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Seguro de Protección de Pagos
Documento de información sobre el producto de seguro

Aseguradoral MEDVIDA Partners de Seguros y Reaseguros S.A. (Sociedad Unipersonal)
Clave Dirección Géneral de §eguros y Fondos de Pens¡ones: C0559

Producto: Protección de Pagos

Préstamos

¿Dónde estoy cubierto?

y' Territorio Español.

¿Guáles son mis obligaciones?

o Haberse adherido a la póliza mediante la fima de lás Condic¡ones Part¡culares o Boletln de Seguro.
o Satisfacerel pago de lá prima del seguro.
o Deber de comunicar a la Entidad Aseguradora MEDVIDA Partne6 todas las c¡rcunstancias que incidan en sl riesgo

asegurado para suscribir el seguro y durante el curso del contrato.
o Poneren conoc¡miento de la Ent¡dad Aseguradora la ocurrencia d€ls¡niestro en el plazo máximodeT dÍas háb¡les desde

la ocurrencia del sin¡estro.
o Facilitar a la Ent¡dad Aseguradora toda clase de ¡nformaciones sobre las circunstáncias y consecuencias del siniestro,

además de toda documentación necesaria para el pago de lás prestac¡ones.

éCuándo y cómo tengo que efectuar los pagos?

La cuantía del pago corespondiente a la pr¡ma vendrá fljada en las Condic¡ones Particulares o Cerl¡ficedo lndiv¡dual del
Seguro, se trata de un seguro a prima única y deberá pagarse en la fecha de ¡n¡cio del seguro.

En caso de impágo de la prima únlca, el seguro no entrará €n efecto. En €st€ caso, la Entidad Asegurádorá quedará liberada
de su obl¡gac¡ón en cáso de s¡niestro al no haber entrado el seguro en vigor.

éCuándo comienza y finaliza la cobertura?

La duración del seguro y de lás coberturas coincidirá con la duración del préstamo, siendo la duración mínima del seguro de
6 meses y máx¡ma de '120 meses para el caso de préstamos personales y de 5 años para el caso de préstamos hipotecarios.

La fecha de finalización, será aquella expresada en las condic¡ones Particulares o Cert¡ficado lnd¡vidual del Seguro. No
obstante, las coberturas del seguro flnal¡zarán en los sigu¡entes casos:
o La fecha en la cual todás las cantidades debidas por el Asegurado a la enüdad prestamista por el Contrato de Préstamo

v¡nculado a la póliza de seguro fueran entregadas al mismo, o fecha de reembolso total.
o Al alcanzarse la fecha de terminación del Contrato de Financiac¡ón vinculado a la pól¡za, aunque no se hubieran

reembolsado todas las cant¡dades debidas en virtud del mismo.
o Lafechaenqueel Contrato de Préstamo vinculádo a la Póliza de seguro term ine por cualquier causa.
o La fecha en la cual el Asegurado alcance la edad de 67 años, o en la fecha en la que se cese de toda act¡vidad profes¡onal

remunerada, o en la fecha de jubilación o de prejub¡lac¡ón cualquiera que sea su causa, excepto para hospital¡zac¡ón.

o La fecha de fall€c¡m¡ento o de declarac¡ón del estado de lncapacidad Permanente del Asegurado en cualquiera de sus
grados.

o La fecha en la que se produzca una subrogación, cesión de la posición o cualqu¡er transm¡sión de los derechos y
obligaciones de las partes que intervienen en el Contrato de Préstamo.

o La cobertura terminará en la fecha en la que el Asegurador haya pagado el número máximo de prestaciones consecut¡vas

o alternas por lncapacidad femporal o Pérd¡da lnvoluntar¡a de Empleo u Hospitalización que se han fijado en la pól¡za.

éCómo puedo rescindir el contrato?

El Tomador dispondrá de un plazo de 30 dlas naturales desde el dia de la celebración del contrato, para rescindir el m¡smo.

Deberá comunicar su decisión, en el plazo legalmente establecido, mediante comun¡cación escrita dirigida a la Entidad

Aseguradora, detallando sus dátos personales, asi como el número de póliza.

Cuando se realice la amortización total ánt¡cipada del préstamo dará lugar a la extinc¡ón del contrato de seguro, prev¡a

devo¡uc¡ón al Asegurado, por pane de la Entidad Aseguradora, de ¡a parte de prima no consum¡da menos el ¡mporte

correspondiente a los recargos e impuestos satisfechos si proceden. Una vez realizado el extorno de la prima, la Entidad

Aseguradora quedará liberada de su obligación en caso de sin¡esfo quedando extinguido el contrato de seguro
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MACIAS RASTROLLO PATRTCTA (083693 l5Y)
CL SAN LORENZO 17

06130 VALVERDE DE LEGANES

TIPO DE CUENTA C.C.C I.B.A.N
Librcta dc ahorro 3001.0045.29.452000308r ES07300r 0045294520003081
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