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Este Contrato de Seguro comprende de forma inseparable las Condiciones Generales,
las Condiciones Particulares, las Especiales si las hubiere y los Apéndices que recojan las
modificaciones de todo ello acordadas por las partes.
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1) Clausula preliminar

1. La actividad aseguradora que lleva a cabo SegurCaixa Adeslas, S.A. de Seguros y Reaseguros
estd sometida al control de las autoridades del Estado Espafiol siendo el 6rgano competente
para ello la Direccion General de Seguros y Fondos de Pensiones del Ministerio de Economia
y Hacienda.

2. El presente Contrato se rige por lo dispuesto en la Ley 50/1.980, de 8 de Octubre, de Contra-
to de Seguro (en adelante, la Ley), y por lo convenido en las Condiciones Generales, Particula-
resy, en su caso, Especiales del propio Contrato, sin que tengan validez las clausulas limitativas
de los derechos de los Asegurados que no sean especificamente aceptadas por el Tomador,
como pacto adicional a las Condiciones Particulares. No requeriran dicha aceptacién las meras
transcripciones o referencias a preceptos legales o reglamentarios imperativos.

2) Normas de contratacion

Para poder llevar a cabo la contrataciéon de este moédulo, el Asegurado debera tener contrata-
da una Péliza de asistencia sanitaria general.

3) Definiciones

A los efectos de esta Péliza se entendera por:

Accidente: La lesion corporal sufrida durante la vigencia de la Péliza, que derive de una causa
violenta, subita, externa y ajena a la intencionalidad del Asegurado.

Asegurado: La persona o personas fisicas sobre las cuales se establece el Seguro.
Asegurador: SegurCaixa Adeslas, S.A. de Seguros y Reaseguros

(en adelante SegurCaixa Adeslas) entidad que asume el riesgo contractualmente pactado.
Beneficiario: Persona/s a quien el Tomador del Seguro reconoce el derecho a la indemnizacion
en la cuantia pactada en Condiciones Particulares y que, para la cobertura de incapacidad
permanente, coincide con el Asegurado. A falta de designacion expresa, se consideraran be-
neficiarios a los herederos legales del Asegurado.

Condiciones Particulares: Documento integrante de la Pdliza en el que se concretan y particu-
larizan los aspectos del riesgo que se asegura.

Indemnizacion: Cantidad a pagar por el Asegurador al Asegurado en caso de siniestro cubier-
to por la Poliza.

Invalidez Permanente: Tendra tal consideracion la pérdida anatémica o funcional permanen-
te de miembros u 6rganos que sea consecuencia de un accidente.

Péliza: El documento o documentos que contienen las clausulas y pactos reguladores del Se-
guro. Forman parte integrante e inseparable de la Péliza estas Condiciones Generales, las
Particulares que identifican el riesgo y las Especiales si las hubiere, asi como los Apéndices que
recojan, en su caso, las modificaciones acordadas durante la vigencia del Seguro.

Prima: El precio del Seguro. El recibo de Prima incluira, ademas, los recargos, impuestos y tasas
legalmente repercutibles. La Prima del Seguro es anual, aunque se fraccione su pago.
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Siniestro: Suceso imprevisible y ajeno a la voluntad de las partes cuyas consecuencias se en-
cuentran cubiertas por la Péliza.

Suma asegurada: Cantidad establecida en las Condiciones Particulares de la Péliza que repre-
senta el limite maximo de la indemnizacion a percibir por el Asegurado y/o Beneficiario para
cada una de las garantias cubiertas por el Seguro.

Tomador del Seguro: Persona fisica o juridica que juntamente con SegurCaixa Adeslas suscribe
este Contrato y con ello acepta las obligaciones que en el mismo se establecen, a cambio de
las que SegurCaixa Adeslas toma a su cargo, aunque alguna de ellas, por su naturaleza, deba
ser cumplida por el propio Asegurado.

Urgencia: Situacion del Asegurado que hace necesaria la asistencia médica con caracter inme-
diato a fin de evitar un dano irreparable en su salud.

4) Objeto del seguro

Por el presente Contrato el Asegurador asume la cobertura de las garantias contratadas y que
figuran especificamente detalladas en las Condiciones Particulares, exclusivamente en aque-
llos casos de accidente corporal sufrido en cualquier lugar del mundo por el/los Asegurado/s
incluido/s en la relacién nominal facilitada por el Tomador del Seguro a la Aseguradora y que
se incluye en el documento de Condiciones Particulares.

Un mismo accidente sufrido por un Asegurado no puede dar derecho a indemnizacién para el
caso de invalidez permanente y muerte. Por ello, si después del pago de la indemnizacion por
invalidez permanente el Asegurado falleciera, dentro del plazo de los dos afios siguientes al
acaecimiento de dicho accidente y como consecuencia del mismo, la Compafia sélo pagara la
diferencia en caso de que la prestacion por fallecimiento fuera superior.

Si el Asegurado sufriera varios accidentes dentro de la misma anualidad, la indemnizacion
que pagaria la Aseguradora por la totalidad de los accidentes en concepto de indemnizacién
por invalidez permanente, nunca superaré la suma asegurada en Condiciones Particulares.

5) Riesgos cubiertos

De entre todos los riesgos que seguidamente se describen y que pueden ser objeto de cober-
tura por la Pdliza, s6lo seran aplicables aquellos que hubiesen sido contratados por el Toma-
dor y asi expresamente figuren incluidos en las Condiciones Particulares.

5.1. FALLECIMIENTO POR ACCIDENTE.

5.1.1. Cobertura e importe de la indemnizacion.

Si dentro del plazo de dos afos, contado desde la fecha de acaecimiento del accidente cu-
bierto por la Poliza, el Asegurado fallece como consecuencia de dicho accidente, SegurCaixa
Adeslas abonara a los Beneficiarios, el capital que se indica en Condiciones Particulares.
5.1.2. Procedimiento en caso de siniestros.

A) El Tomador, el Asegurado y/o los Beneficiarios, deberan comunicar por escrito a la Asegu-
radora la produccion del siniestro dentro de los siete dias habiles siguientes a la fecha en que
tuvo lugar el mismo.

B) Para recibir la indemnizacion, el/los Beneficiario/s deberan aportar al Asegurador la si-
guiente documentacién:
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a) Certificado de defuncién del Asegurado emitido por el Registro Civil.
b) Testimonio de las diligencias judiciales o documentos que acrediten el fallecimiento por
accidente.
) En su caso, Certificado del Registro de Acta de ultimas voluntades, copia del tltimo testa-
mento o Acta Judicial/Notarial de Declaracion de Herederos.
d) La Pdliza y ultimo recibo de Prima satisfecho.
e) Los Beneficiarios deberan justificar su derecho fehacientemente.
f) Carta de pago o, en su caso, de exencion del Impuesto sobre Sucesiones debidamente cum-
plimentada por la Consejeria de Hacienda de la Comunidad Auténoma competente.
5.2. INVALIDEZ PERMANENTE DERIVADA DE ACCIDENTE.
5.2.1. Cobertura.
Si en el plazo de dos afnos, contados desde la fecha de acaecimiento del accidente cubierto por
la Poliza, el Asegurado quedare afectado de una invalidez permanente consecuencia del mis-
mo, SegurCaixa Adeslas abonara a éste la indemnizacion pactada en Condiciones Particulares,
segun el baremo que para la determinacién del grado de invalidez a continuacién se indica.
5.2.2. Determinacion del grado de invalidez.
Los grados de invalidez se determinaran atendiendo exclusivamente a lo establecido en el
baremo y a las normas interpretativas de éste que seguidamente se indican:
A) Baremo
¢ Pérdida anatdémica o funcional completa y permanente de ambos brazos o manos,

piernas o pies, o de un brazo y un pie, un brazo y una pierna, o una manoy un pie.... 100%
¢ Enajenacion mental, absoluta o incurable ....
e Ceguera absoluta o paralisis COMPIETA .....coueeiiiririiirereer e
e Pérdida de movimiento de toda la columna vertebral,

con 0 sin manifestaciones NEUIrOIOGICAS. ......ccueveiririre e 100%
e Pérdida total de la mano 0 brazo derecho........ccocveiieiiiiiiicc e 60%
e Pérdida total de la mano 0 brazo izqQUIerdo ..........cccceeiriiiiieiicnee e 50%
¢ Pérdida total del movimiento del hombro derecho ........ccccoveeiiiiiiinicic e 25%
¢ Pérdida total del movimiento del hombro izqQUIerdo ..........cocevereerenieseneeeeeeeee 20%
e Pérdida total del movimiento del codo derecho...........ccceciiiiiiniiieicce e 20%
e Pérdida total del movimiento del codo izQUIErdo ..........ceciieiririeneree e 15%
¢ Pérdida total del movimiento de la mufieca derecha..........cocevireineriinenccce e 20%
¢ Pérdida total del movimiento de la mufieca izquierda ..........cccvveverienenieieneceeeeee 15%
¢ Pérdida total del pulgar y del indice derechos............ccccviiiiiiiiiiiniii e 30%
¢ Pérdida total del pulgar y del indice iZqUIErdos ..........cceiririniiiiiniinne e 30%
e Pérdida total de tres dedos, comprendidos el pulgar o indice de la mano derecha ........ 35%
¢ Pérdida total de tres dedos, comprendidos el pulgar o indice de la mano izquierda...... 30%
¢ Pérdida total de tres dedos, que no sean el pulgar o el indice derechos..........cccccceeuneee. 25%
¢ Pérdida total de tres dedos, que no sean el pulgar o el indice izquierdos............c.cceuue... 20%
¢ Pérdida total del pulgar derecho y de otro dedo,

que no sea el indice de 1a Man0o derecha.........ocviieirieieseeeee s 30%
e Pérdida total del pulgar izquierdo y de otro dedo,

que no sea el indice de la MaNo iZQUIEIda ........cceceeiieririecereee s 25%
e Pérdida total del indice derecho y de otro dedo,

que no sea el pulgar de [a mano derecha.........coooeeeireeiecnese e 20%
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e Pérdida total del indice izquierdo y de otro dedo,

que no sea el pulgar de [a Mano iIZQUIErda .........ccceoeeeriecireseee s 17%
e Pérdida total solamente del pulgar derecho...........ccccciiiiiiiiiiiiie 22%
¢ Pérdida total solamente del pulgar iZQUIErdo .........cooeviiiiiriiiiiniee e 18%
e Pérdida total solamente del indice derecho........ccocceeiiiiiiiieien e 15%
e Pérdida total solamente del indice iIZQUIErdoO .......coccuiiiiiiiiiiiiee e 12%
¢ Pérdida total del dedo corazén, anular o mefique derechos.........ccovvevereeiencecesecceene 10%
e Pérdida total del dedo corazén, anular o mefique iZqUIerdos..........ccceeeceeneeceesenceenennens 8%
¢ Pérdida total de dos de estos Ultimos dedos derechos...........cccceveererierenicceneceeeee 15%
¢ Pérdida total de dos de estos Ultimos dedos iZQUIErdos..........ccereereriereneeieeneeeseeeee 12%
¢ Pérdida total de una pierna o amputacién por encima de la rodilla.......cccccocereriincnnenne. 50%
e Pérdida parcial de una pierna por debajo de la rodilla o la amputacién de un pie......... 40%
e Amputacién parcial de un pie, comprendiendo todos [0s dedos...........cccovvevereeienerinene. 40%
¢ Pérdida de movimiento de la articulacion subastragalina .........c.ccoccerieieneiencciccece 10%
e Pérdida completa del movimiento de la garganta de un pie........ccccerverericiencencseeeee 20%
e Pérdida total del dedo gordo de Un Pie .......ccciiiiiiiiiiiiii e 10%
e Pérdida total de uno de los demas dedos de UN Pie......ccoveerereeiienieeiienieieseeeesie e 5%
e Fractura no consolidada de una pierna o un pie .... .. 25%
e Fractura no consolidada de una rétula..........cccceeriiienccnnene ....20%

¢ Pérdida total del movimiento de una cadera o de una rodilla .......cccoeerieriiiiiiiiiicieeen. 20%
e Acortamiento por lo menos de cinco cm de un miembro inferior
(la pérdida anatomica total de un metatarsiano sera equivalente a la pérdida

de la tercera falange del dedo a que CorrespoNda) ......coceeeriererierenieese e 15%
e Pérdida completa de movimientos de la columna cervical,

con 0 sin manifestaciones NEUIrOIOGICAS. ......cveiriririieeee s 33%
e Pérdida completa de movimientos de la columna dorsal,

con 0 sin Manifestaciones NEUrolOGICaS. ......curiirerierie ettt 33%
e Pérdida completa de movimientos de la columna lumbar,

con o sin manifestaciones NEUrolOGICas. .......cccvriiiriiriiiiiire s 33%
e Pérdida total de un ojo o reduccion a la mitad de la visién binocular.........cccccoeveeieenen. 30%
e Si la vision del otro estaba perdida antes del accidente........cccccovvevirieiencce e 50%
e Sordera completa de [0S dOS OIOS. .......cciriieerierieeiiee e 40%
e Sordera completa de UN OO ....oieiiiiieeee e 10%
e Si la sordera del otro ya existia antes del accidente ............cccooiviiiiiiiiiiiiciccnce 20%
© PErdida total de UNQ@ Or@Ja....ci ittt 7,5%
o Pérdida total de [as dOS OrEjas.......c.euiuiiiuieriiiiriii e 15%
e Deformacion o desviacion del tabique nasal

que impida la funcion NOrMal resPIratoria.......c.ccoeererieieeeeere e 5%
o Pérdida total de 12 NATIZ c...cooeii e 15%
¢ Pérdida total del maxilar inferior o ablacién completa de la mandibula..........cccccceeneee. 25%

e La pérdida de la sustancia 6sea en la pared craneal sera equivalente a un

porcentaje del 1% por cada cm? que no haya sido sustituida por materiales

adecuados, pero con UN MAXIMO A€ UN ....ccviiiiriiieieeiere e 15%
B) Normas interpretativas.
a) Toda aquella invalidez permanente que no esté reflejada en el Baremo, se indemnizara
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atendiendo a su gravedad en relacién con las situaciones de invalidez permanente detalladas
en el mismo vy, de conformidad con lo regulado en el Real Decreto 1169/2003, tablas AMA,
en lo que modifica el anexo | del Real Decreto 1971/1999, todo ello sin tener en cuenta la
profesion del Asegurado.

b) Si la pérdida de un miembro u érgano, o de su uso, es sélo parcial, el grado de invalidez
fijado en la tabla sera reducido proporcionalmente.

) Si un 6rgano o miembro afectado por un accidente presentaba ya con anterioridad al mis-
mo, un defecto fisico o funcional, el grado de invalidez vendra determinado por la diferencia
entre el de la invalidez preexistente y el que resulte del accidente.

d) Si la victima es zurda, lo que debera haber declarado en el cuestionario, el porcentaje previsto
para el miembro superior derecho se aplicara al miembro superior izquierdo, e inversamente.
e) El grado de invalidez a tener en cuenta cuando un mismo accidente causa diversas pérdidas
anatomicas o funcionales se calcula sumando los porcentajes correspondientes a cada una de
las mismas, sin que dicho grado pueda sobrepasar el 100%.

5.2.3. Procedimiento en caso de siniestro.

A) El Asegurado y en caso de imposibilidad de éste, el Tomador y/o los Beneficiarios, deberan
comunicar por escrito al Asegurador la produccién del siniestro dentro de los siete dias habiles
siguientes a la fecha en que tuvo lugar el mismo.

B) Para percibir la indemnizacion debera facilitarse al Asegurador, documentos que acrediten
o declaren que la causa del siniestro ha sido por accidente y certificado médico en el que se
precisen las causas y lesiones resultantes del accidente cubierto por la Péliza asi como la rever-
sibilidad o irreversibilidad de las mismas.

C) El Asegurador podra realizar visitas de inspeccion al Asegurado para comprobar el estado
de salud del Asegurado y, en su caso, evolucion de las lesiones.

D) Para el caso de no existir acuerdo entre las partes sobre la determinacion del grado de in-
validez, éstas se obligan a solventar sus diferencias por medio de peritos médicos en la forma
que establece el articulo 38 de la Ley.

6) Importe de la indemnizacién. Limites

La cuantia de la indemnizacidon que satisfara el Asegurador en un unico pago sera la fijada
en las Condiciones Particulares.

Un mismo accidente sufrido por un Asegurado no puede dar derecho a indemnizacion para el
caso de invalidez permanente y muerte. Por ello, si después del pago de la indemnizacién por
invalidez permanente el Asegurado falleciera, dentro del plazo de los dos afios siguientes al
acaecimiento de dicho accidente y como consecuencia del mismo, la Compaiiia sélo pagara la
diferencia en caso de que la prestacion por fallecimiento fuera superior.

Si el Asegurado sufriera varios accidentes dentro de la misma anualidad, la indemnizacion
que pagaria la Aseguradora por la totalidad de los accidentes en concepto de indemnizacién
por invalidez permanente, nunca superara la suma asegurada en Condiciones Particulares.

7) Riesgos excluidos

Quedan excluidos de la cobertura del Seguro:
A) Los infartos de cualquier clase o tejido vascularizado.
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B) Los accidentes que se produzcan por:

- La practica como profesional de cualquier deporte.

- La practica como aficionado de los siguientes deportes:

I. Automovilismo, motociclismo, ciclismo, deportes hipicos, rugby, deportes nauticos.

Il. Caza, deportes que empleen armas de fuego, tiro con arco.

lll. Boxeo, judo o luchas de cualquier clase.

IV. Actividades subacuaticas, espeleologia, escalada, deportes de invierno, toreo, rodeo o
encierro de reses.

La presente relacion de deportes es meramente enunciativa y no limitativa.

Q) Los danos sufridos como victima de un hecho delictivo, y los producidos con ocasion de
actos dolosos y/o criminales cometidos por el Asegurado y/o Beneficiario, con su coopera-
cion. Rinas, peleas, etc.

D) Los accidentes sufridos por el Asegurado en situaciones de enajenacion mental, sonambu-
lismo, o por estar embriagado o bajo el efecto de drogas no prescritas por un médico.

E) Las consecuencias de accidentes ocurridos antes de la fecha de entrada en vigor de la Péli-
za, aunque las consecuencias de los mismos persistan, se manifiesten o determinen durante
la vigencia de esta.

F) Conflictos armados.

G) Los accidentes provocados por las fuerzas desencadenadas de la naturaleza tales como,
terremotos, inundaciones, huracanes, erupciones volcanicas y eventos similares con inde-
pendencia de que, en caso de revestir el caracter de extraordinario, se indemnicen por El
Consorcio de Compensacion de Seguros.

H) El SIDA y/o enfermedades causadas por el virus de la inmunodeficiencia adquirida (VIH) y,
cualquier clase de enfermedades, incluso profesionales, a menos que se pruebe fehaciente-
mente que son consecuencia del accidente garantizado por la presente Péliza.

1) Los accidentes producidos por lesiones que sean consecuencia de intervenciones quirurgi-
cas o tratamientos médicos no motivados por un accidente cubierto.

J) Los efectos de la reaccion o radiacion nuclear asi como la contaminacion radioactiva.

K) Las congestiones, insolaciones, congelaciones y otros efectos de la temperatura o presion
atmosférica a las cuales no esté expuesto el Asegurado a consecuencia de un accidente cu-
bierto, asi como las intoxicaciones por la ingestion de productos alimenticios.

L) El suicidio y la tentativa de suicidio.

M) Los accidentes causados contraviniendo las leyes, Reglamentos y disposiciones particu-
lares referentes a la seguridad de las personas y legislacion laboral, asi como los debidos a
imprudencia grave, acto temerario o arriesgado.

N) Los accidentes acaecidos por la conduccion de vehiculos a motor cuando el Asegurado no
esté en posesion de la autorizacién administrativa correspondiente.

0) Los accidentes resultantes de la utilizacion de cualquier medio de navegacion aérea en
condiciones distintas a la de pasajero ordinario de lineas regulares o vuelos charter en avio-
nes de mas de 20 pasajeros.

P) En ningun caso seran objeto de cobertura, incluso aunque esté cubierto el accidente que lo
motive, las hernias de cualquier clase, las consecuencias de los esfuerzos musculares, disten-
siones ligamentosas, lumbago y varices.
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8) Pago de primas

8.1. El Tomador del Seguro, de acuerdo con el articulo 14 de la Ley, estéd obligado al pago de
la Prima.

8.2. La primera Prima o fraccion sera exigible conforme al articulo 15 de la Ley una vez firma-
do el Contrato; si no hubiera sido pagada por culpa del Tomador, SegurCaixa Adeslas tiene
derecho a resolver el Contrato o a exigir el pago de la Prima debida en via ejecutiva con base
en la Pdliza. En todo caso, si la Prima no ha sido pagada antes de que se produzca el siniestro,
la Aseguradora quedara liberada de su obligacién, salvo pacto en contrario.

8.3. En caso de falta de pago de la segunda y sucesivas Primas, sean anuales o fraccionadas, la
cobertura quedara suspendida un mes después del dia del vencimiento del recibo, y si Segur-
Caixa Adeslas no reclama el pago dentro de los seis meses siguientes a dicho vencimiento, se
entendera que el Contrato queda extinguido conforme a las condiciones anteriores. La cober-
tura vuelve a tener efecto transcurridas 24 horas del dia en que el Tomador pague la Prima.
En cualquier caso, cuando el Contrato esté en suspenso, la Aseguradora sélo podra exigir el
pago de la Prima del periodo en curso.

8.4. SegurCaixa Adeslas s6lo queda obligada en virtud de los recibos librados por sus repre-
sentantes legalmente autorizados.

El pago del importe de la Prima efectuado por el Tomador del Seguro al Corredor no se en-
tendera realizado al Asegurador, salvo que, a cambio, el Corredor entregara al Tomador del
Seguro el recibo de Prima emitido por el Asegurador.

8.5. En Condiciones Particulares se establecera la cuenta bancaria designada por el Tomador
para el pago de los recibos de Prima.

8.6. En caso de extincién anticipada del Contrato imputable al Tomador, la parte de Prima
anual no consumida correspondera al Asegurador.

9) Otras obligaciones, deberes y facultades

del tomador del seguro y/o del asegurado

9.1. El Tomador del Seguroy, en su caso el Asegurado, tienen las siguientes obligaciones:

a) Proceder a la firma de la Poliza y pago de la Prima para que las coberturas surtan efecto
en la fecha indicada en Condiciones Particulares, de no ser asi, las obligaciones de SegurCaixa
Adeslas no comenzaran hasta las 24 horas del dia en que ambas condiciones hayan sido cum-
plidas.

b) Declarar a SegurCaixa Adeslas, de acuerdo con el cuestionario que ésta le someta, todas
las circunstancias por él conocidas que puedan influir en la valoracion del riesgo. Quedara
exonerado de esta obligacion, si la Aseguradora no le somete a cuestionario o cuando, aun
sometiéndoselo, se trate de circunstancias que puedan influir en la valoracion del riesgo y que
no estén comprendidas en él.

El Asegurador podra rescindir el Contrato mediante declaracion dirigida al Tomador del Segu-
ro en el plazo de un mes, a contar desde la fecha en que ésta tuviera conocimiento o reserva
de la inexactitud del Tomador del Seguro o Asegurados. Corresponderan al Asegurador, salvo
que ocurra culpa grave por su parte, las Primas relativas al periodo en curso en el momento
en que haga esta declaraciéon.
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¢) Comunicar a SegurCaixa Adeslas, durante el curso del Contrato y tan pronto como le sea
posible, todas las circunstancias que, de acuerdo con el cuestionario del Asegurador presenta-
do previamente, agraven el riesgo y sean de tal naturaleza que si hubieran sido conocidas por
SegurCaixa Adeslas en el momento de la perfeccién del Contrato, no lo habria celebrado o lo
habria concluido en condiciones mas gravosas.

d) Comunicar a SegurCaixa Adeslas, tan pronto como le sea posible, el cambio de domicilio.
e) Comunicar a SegurCaixa Adeslas, tan pronto como le sea posible, el cambio de profesion
del Asegurado. Si el cambio supone una agravacion del riesgo, se incrementard la Prima en
base a la que corresponderia al nuevo grupo. En caso de no haber comunicado la agravacién
del riesgo, la indemnizacién se reducird proporcionalmente a la diferencia entre la tarifa
aplicada y la que le hubiera correspondido. Si supone una disminucion del riesgo se estara a
lo dispuesto en el articulo 13 de la Ley.

f) Comunicar a SegurCaixa Adeslas tan pronto como sea posible, las altas y bajas de Asegura-
dos que se produzcan durante la vigencia de la Poliza, tomando efecto las altas el dia primero
del mes siguiente a la fecha de comunicacion efectuada por el Tomador y las bajas el 31 de
diciembre de dicho afo, procediéndose a la adaptacién del importe de la Prima a la nueva
situacion.

g) Aminorar las consecuencias del siniestro, empleando los medios a su alcance para el pronto
restablecimiento. El incumplimiento de este deber, con la manifiesta intencion de perjudicar o
engaiar a SegurCaixa Adeslas, liberara a ésta de toda prestacién derivada del siniestro.

h) Comunicar a SegurCaixa Adeslas la existencia de cualquier otro Seguro de accidentes que
se refiera a todos o a alguno de los Asegurados de esta Péliza, de acuerdo con los articulos
101y 106 de la Ley.

9.2. El Tomador del Seguro podra reclamar a SegurCaixa Adeslas, en el plazo de un mes desde
la entrega de la Pdliza, que se subsanen las divergencias existentes entre ésta y la proposicion
de Seguro o las cldusulas acordadas, segun dispone el articulo 8 de la Ley.

10) Duracién del seguro

El Seguro se estipula por el periodo de tiempo previsto en las Condiciones Particulares y, a
su vencimiento, de conformidad con el articulo 22 de la Ley, se prorrogara tacitamente por
periodos anuales.

No obstante, cualquiera de las partes podra oponerse a la prorroga mediante notificacion
escrita a la otra, efectuada con antelacion no inferior a dos meses a la fecha de conclusién
del periodo de Seguro en curso. La notificacién del Tomador debera realizarse a SegurCaixa
Adeslas.

11) Pérdida de derechos y nulidad del contrato

El Contrato de Seguro seré nulo, salvo en los casos previstos por la Ley, si en el momento de su
conclusion no existiera el riesgo o hubiera ocurrido el siniestro (articulo 4 de la Ley).

Se pierde el derecho a la indemnizacion:

a) En caso de reserva o inexactitud al cumplimentar el Cuestionario de Salud. El Asegurador
podra rescindir el Contrato mediante declaracion dirigida al Tomador del Seguro en el plazo
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de un mes, a contar desde la fecha en que ésta tuviera conocimiento de la reserva o de la
inexactitud del Tomador del Seguro o Asegurado. Corresponderan al Asegurador, salvo que
concurra dolo o culpa grave por su parte, las Primas relativas al periodo en curso en el mo-
mento en que haga esta declaracién.

Si el siniestro sobreviene antes de que el Asegurador haga la declaracién a la que se refiere el
parrafo anterior, la indemnizacién de éste se reducira proporcionalmente a la diferencia entre
la Prima convenida y la que se hubiera aplicado de haberse conocido la verdadera entidad del
riesgo. Si medio dolo o culpa grave del Tomador del Seguro o del Asegurado, el Asegurador
quedara liberado del pago de la indemnizacién.

b) En caso de agravacion del riesgo, si el Tomador del Seguro o el Asegurado no lo comunican
al Asegurador y actuasen con mala fe (articulo 12 de la Ley).

) Si el siniestro cuya cobertura como riesgo se garantiza, sobreviene antes de que se haya
pagado la primera Prima, salvo pacto en contrario (articulo 15 de la Ley).

d) Si el Tomador del Seguro o el Asegurado no facilitan al Asegurador la informacion sobre las
circunstancias y consecuencias del siniestro y hubiera concurrido dolo o culpa grave (articulo
16 de la Ley).

e) Si el Asegurado o el Tomador del Seguro incumplen su deber de aminorar las consecuen-
cias del siniestro y lo hacen con manifiesta intencion de perjudicar o engafiar al Asegurador
(articulo 17 de la Ley).

f) Cuando el siniestro haya sido causado por mala fe del Asegurado (articulo 19 de la Ley).

12) Tratamiento de datos de caracter personal

Los datos personales del tomador del seguro, de los asegurados y, en su caso, de los beneficia-
rios designados que figuran en la presente péliza, o cualquier dato adicional, incluidos los de
salud, que se generen durante la vigencia de la misma, requieren ser tratados en los ficheros
de la entidad aseguradora con el fin de contratar y gestionar el contrato de seguro, asi como
para prestar los servicios relacionados con el mismo.

El tomador/asegurado autoriza que estos datos puedan ser conservados en los ficheros de la
entidad aseguradora con fines estadisticos y de prevencion del fraude, ain en el caso de que
la pdliza no llegue a perfeccionarse o se extinga por cualquier otra causa.

También autoriza a que la entidad aseguradora pueda comunicar a entidades aseguradoras o
de reaseguro los datos del tomador del seguro y de los asegurados, indicados en el primer pa-
rrafo de esta clausula, con fines de coaseguro, reaseguro, cesién o administracion de carteray
de los riesgos asegurados en la presente péliza, asi como que estos datos puedan ser comunica-
dos entre la compania aseguradora y los profesionales sanitarios, centros médicos y hospitales
autorizando para ello a dicha entidad a solicitar de los prestadores sanitarios la informacion
relativa a los datos de salud del asegurado y la prestacion sanitaria recibida por éste.

Cuando el tomador y el asegurado sean personas distintas, el tomador se obliga a informar al
asegurado o asegurados de las finalidades del tratamiento de datos antes indicada, a realizar
por el asegurador, y que pueden ejercitar ante éste los derechos de acceso, rectificacién, can-
celacion u oposicion reconocidos en la legislacion sobre proteccion de datos.

El tomador del seguro y el asegurado podran ejercitar los derechos de acceso, rectificacion,
oposicion y cancelaciéon regulados por la Ley Organica 15/1999 en el domicilio del asegurador,
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responsable del tratamiento, con domicilio en Barcelona (08014), calle Juan Gris, 20-26, o en
su caso en el domicilio de las entidades cesionarias.

13) Estado y autoridad de control del asegurador

El control de la actividad del asegurador corresponde al Estado Espafiol, a través de la Direccion
General de Seguros y Fondos de Pensiones.

14) Instancias de reclamacion

Sin perjuicio de la posibilidad de acudir a la via judicial, el tomador del seguro, el asegurado,
el beneficiario, los terceros perjudicados o los derechohabientes de cualquiera de ellos po-
drén presentar quejas y/o reclamaciones contra aquellas practicas del asegurador que consi-
deren abusivas o que lesionen sus derechos o intereses legalmente reconocidos derivados del
contrato de seguro, ante las siguientes instancias:

1. El Servicio de Atencién al Cliente, conforme al procedimiento establecido en el Reglamento
del mismo, cuyo texto serd entregado, a peticion del interesado, en el domicilio social de la
asegurador, o bien en cualquiera de las oficinas del agente.

2. El Defensor del Cliente, conforme al procedimiento establecido en la clausula “Defensor
del asegurado”.

3. El Comisionado para la Defensa del Asegurado y del Participe en Planes de Pensiones (fun-
ciones asumidas por el Servicio de Reclamaciones de la Direccién General de Seguros y Fondos
de Pensiones). Para la admision y tramitacion de reclamaciones ante el mismo debe acreditar-
se la formulacion de reclamacion previa ante el Servicio de Atencién al Cliente o el Defensor
del Cliente y que la misma ha sido desestimada, no admitida o que ha transcurrido el plazo de
dos meses desde su presentacién sin que haya sido resuelta.

15) Defensor del cliente

El asegurador, de acuerdo con lo previsto en el articulo 29 de la Ley 44/2002, de 22 de no-
viembre, de Medidas de Reforma del Sistema Financiero, y el Real Decreto 303/2004, de 20
de febrero, o las normas que los sustituyan o modifiquen, designa como Defensor del Cliente
a la persona que ostente la condicién de Defensor del Cliente de la Federacion Catalana de
Cajas de Ahorros.

Los tomadores del seguro, asegurados, beneficiarios, terceros perjudicados y derechohabien-
tes podran someter voluntariamente a esa persona sus quejas y/o reclamaciones contra aque-
Ilas practicas del asegurador que consideren abusivas o que lesionen sus derechos o intereses
legalmente reconocidos derivados de la pdéliza que no superen la cuantia individual, sumados
todos los conceptos, establecida en el Reglamento del Defensor del Cliente de las Cajas de Aho-
rros Catalanas y siempre y cuando las cuestiones sobre las que se plantee la reclamacién no se
encuentren en via judicial o arbitral. En caso de que una vez planteada la reclamacion el recla-
mante inicie la mencionada via judicial o arbitral, la reclamacién se archivara sin mas tramite.
La resolucion del Defensor del Cliente sera de acatamiento obligatorio para el asegurador y
voluntario para el tomador, asegurado, beneficiario o tercero reclamante. En lo no previsto

12|




Adeslas Plus Accidentes

en la presente clausula, la actuacién del Defensor del Cliente se ajustara al Reglamento del
Defensor del Cliente de la Federacion Catalana de Cajas de Ahorros, cuyo texto sera entrega-
do, a peticién del interesado, en el domicilio social del asegurador, o bien en cualquiera de
las oficinas del agente.

16) Comunicaciones y jurisdiccion

16.1. Las comunicaciones a SegurCaixa Adeslas, por parte del Tomador del Seguro o del Ase-
gurado, se realizaran en el domicilio social de ésta que figura en la Pdliza, pero si se realizan
a un Agente de ella, surtirdn los mismos efectos que si se hubieran realizado directamente al
Asegurador, conforme dispone el articulo 21 de la Ley.

Las comunicaciones de SegurCaixa Adeslas al Tomador del Seguro, al Asegurado o a los Bene-
ficiarios, se realizaran en el domicilio de los mismos recogido en la Péliza, salvo que hubiesen
notificado por escrito el cambio de su domicilio a aquélla.

Las comunicaciones efectuadas por un Corredor de Seguros en nombre del Tomador, surtiran
los mismos efectos que si las realizara el propio Tomador, salvo indicacion en contrario de
éste.

16.2. Serd el Juez competente para el conocimiento de las acciones derivadas del Contrato de
Seguro el del domicilio del Asegurado.

17) Prescripcion

Las acciones que se deriven de este Contrato de Seguro prescribirdn a los cinco afios desde el
dia en que pudieron ejercitarse.

18) Actualizacion de las condiciones econémicas

de la pdliza y de los capitales asegurados

SegurCaixa Adeslas, con dos meses de antelacion al vencimiento de la Péliza, podra proce-
der a la revalorizacién de las sumas aseguradas en Condiciones Particulares, originando el
correspondiente incremento proporcional de la Prima. En caso de que dicha revalorizacion se
produjera, estas actualizaciones siempre se fundamentaran en calculos técnico-actuariales.

El Tomador del Seguro al recibir la notificacion de estas actualizaciones en el importe de la
Prima para la siguiente anualidad, podra optar entre la préorroga del Contrato de Seguro, lo
que supone la aceptaciéon de las nuevas condiciones econémicas, o poner término al mismo al
vencimiento de la anualidad en curso. En este Ultimo caso, debera notificar fehacientemente
al Asegurador su voluntad en tal sentido.

19) Indemnizacién por las pérdidas derivadas

de riesgos extraordinarios

De conformidad con lo establecido en el Texto Refundido del Estatuto Legal del Consorcio de
Compensacion de Seguros, aprobado por el Real Decreto Legislativo 7/2004, de 29 de octubre,
y modificado por la Ley 12/2006, de 16 de mayo, el Tomador de un Contrato de Seguro de los
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que deben obligatoriamente incorporar recargo a favor de la citada entidad publica empre-
sarial tiene la facultad de convenir la cobertura de los riesgos extraordinarios con cualquier
entidad aseguradora que reuna las condiciones exigidas por la legislacion vigente. Las indem-
nizaciones derivadas de siniestros producidos por acontecimientos extraordinarios acaecidos
en Espafa, y que afecten a riesgos en ella situados, y también los acaecidos en el extranjero
cuando el Asegurado tenga su residencia habitual en Espaia, seran pagadas por el Consorcio
de Compensacion de Seguros cuando el Tomador hubiese satisfecho los correspondientes re-
cargos a su favor y se produjera alguna de las siguientes situaciones:

a) Que el riesgo extraordinario cubierto por el Consorcio de Compensacién de Seguros no esté
amparado por la Péliza de Seguro contratada con la entidad aseguradora.

b) Que, aun estando amparado por dicha Péliza de Seguro, las obligaciones de la entidad
aseguradora no pudieran ser cumplidas por haber sido declarada judicialmente en concurso
o por estar sujeta a un procedimiento de liquidacién intervenida o asumida por el Consorcio
de Compensacién de Seguros.

El Consorcio de Compensacion de Seguros ajustara su actuacion a lo dispuesto en el mencio-
nado Estatuto legal, en la Ley 50/1980, de 8 de octubre, de Contrato de Seguro, en el Regla-
mento del Seguro de Riesgos Extraordinarios, aprobado por el Real Decreto 300/2004, de 20
de febrero, y en las disposiciones complementarias.

RESUMEN DE LAS NORMAS LEGALES

1. Acontecimientos extraordinarios cubiertos

a) Los siguientes fendmenos de la naturaleza: terremotos y maremotos, inundaciones extraor-
dinarias (incluyendo los embates de mar), erupciones volcanicas, tempestad ciclonica atipica
(incluyendo los vientos extraordinarios de rachas superiores a 135 km/h, y los tornados) y
caidas de meteoritos.

b) Los ocasionados violentamente como consecuencia de terrorismo, rebelion, sedicion, motin
y tumulto popular.

¢) Hechos o actuaciones de las Fuerzas Armadas o de las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad en
tiempo de paz.

2. Riesgos excluidos

a) Los que no den lugar a indemnizacién segun la Ley de Contrato de Seguro.

b) Los ocasionados en personas Aseguradas por Contrato de Seguro distinto a aquellos en que
es obligatorio el recargo a favor del Consorcio de Compensacion de Seguros.

¢) Los producidos por conflictos armados, aunque no haya precedido la declaracion oficial de
guerra.

d) Los derivados de la energia nuclear, sin perjuicio de lo establecido en la Ley 25/1964, de 29
de abril, sobre energia nuclear.

e) Los producidos por fendmenos de la naturaleza distintos a los sefalados en el articulo 1
del Reglamento del Seguro de Riesgos Extraordinarios, y en particular, los producidos por
elevacién del nivel fredtico, movimiento de laderas, deslizamiento o asentamiento de terre-
nos, desprendimiento de rocas y fendmenos similares, salvo que éstos fueran ocasionados
manifiestamente por la accién del agua de Iluvia que, a su vez, hubiera provocado en la zona
una situacién de inundacion extraordinaria y se produjeran con caracter simultaneo a dicha
inundacion.
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f) Los causados por actuaciones tumultuarias producidas en el curso de reuniones y manifes-
taciones llevadas a cabo conforme a lo dispuesto en la Ley Organica 9/1983, de 15 de julio,
Reguladora del Derecho de Reunién, asi como durante el transcurso de huelgas legales, salvo
que las citadas actuaciones pudieran ser calificadas como acontecimientos extraordinarios
conforme al articulo 1 del Reglamento del Seguro de Riesgos Extraordinarios.

g) Los causados por mala fe del Asegurado.

h) Los correspondientes a siniestros producidos antes del pago de la primera Prima o cuando,
de conformidad con lo establecido en la Ley de Contrato de Seguro, la cobertura del Consor-
cio de Compensacion de Seguros se halle suspendida o el Seguro quede extinguido por falta
de pago de las Primas.

i) Los siniestros que por su magnitud y gravedad sean calificados por el Gobierno de la Nacion
como de «catastrofe o calamidad nacional».

3. Extensién de la cobertura

La cobertura de los riesgos extraordinarios alcanzaréd a las mismas personas y sumas asegura-
das que se hayan establecido en la Pdliza a efectos de los riesgos ordinarios.

En las Pdlizas de Seguro de vida que, de acuerdo con lo previsto en el Contrato, y de confor-
midad con la normativa reguladora de los Seguros privados, generen provision matematica,
la cobertura del Consorcio se referira al capital en riesgo para cada Asegurado, es decir, a la
diferencia entre la suma asegurada y la provision matematica que, de conformidad con la
normativa citada, la entidad aseguradora que la hubiera emitido deba tener constituida. El
importe correspondiente a la citada provision matematica sera satisfecho por la mencionada
entidad aseguradora.

PROCEDIMIENTO DE ACTUACION EN CASO DE SINIESTRO INDEMNIZABLE POR EL CONSORCIO
DE COMPENSACION DE SEGUROS

En caso de siniestro, el Asegurado, Tomador, Beneficiario, o sus respectivos representantes
legales, directamente o a través de la entidad aseguradora o del mediador de Seguros, debera
comunicar, dentro del plazo de siete dias de haberlo conocido, la ocurrencia del siniestro, en
la delegacion regional del Consorcio que corresponda, segun el lugar donde se produjo el
siniestro. La comunicacion se formulara en el modelo establecido al efecto, que esta disponi-
ble en la pagina «web» del Consorcio www.consorSeguros.es, o en las oficinas de éste o de la
entidad aseguradora, al que deberéd adjuntarse la documentacién que, segun la naturaleza
de las lesiones, se requiera.

Para aclarar cualquier duda que pudiera surgir sobre el procedimiento a seguir, el Consorcio
de Compensacién de Seguros dispone del siguiente teléfono de atencion al asegurado:

902 222 665.
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