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CONDICIONES GENERALES

A continuacion se transcriben, para informacion del tornador, asegurado o beneficiario, los amparos basicos y las exclusiones
de la potiza en caracteres destacados, con el objeto de dar cumplimiento al articulo 44 de la Ley 45 de 1990

PARA EFECTOS DE ESTA POLIZA, SE USARA LA SIGUIENTE EQUIVALENCIA: SURAMERICANA; SEGUROS DE VIDA
SURAMERICANA S.A.

AMPARD DEL ASEGURADO

SON AMPAROS DEL ASEGURADO LOS SIGUIENTES:
e VIDA
w INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE

EXCLUSIONES DEL ASEGURADO

VIDA
» SUICIDIO Y HOMICIDIO OCURRIDO DENTRO DEL PRIMER ANQ DE VIGENCIA DE LA POLIZA.

INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE )
w LA INCAPACIDAD QUE HAYA SIDO PROVOCADA A SI MISMO POR EL ASEGURADO
» LA INCAPACIDAD SUFRIDA POR 1.OS ASEGURADOS MAYORES DE SETENTA (70) ANOS.

AMPARQO DE(L) (LOS) BENEFICIARIOS)

Adicionalmente Suramericana cubre los Gastos de Curacidn originados en un accidente amparado por este seguro, y que
ocurra durante su vigencia, a quien{es) figure{n) como beneficiario(s) del mismQ, de acuerdo con las siguientes estiputaciones:

AMPAROS DE(L) {LOS) BENEFICIARIO(S) DE ESTE SEGURO:
» GASTOS DE CURACION POR ACCIDENTE.

EXCLUSIONES DE(L) (LOS) BENEFICIARIO(S)

GASTOS DE CURACION POR ACCIDENTE
La Suramericana no sera responsable de pagar indemnizaciones ni de sufragar los gastos por pérdidas o inutilizaciones que
sean consecuencia de:

» LESIONES O MUERTE CAUSADAS CON ARMA DE FUEGO, CORTANTE, PUNZANTE O CONTUNDENTE.

» INFECCION BACTERIANA Y TRATAMIENTOS MEDICOS O QUIRURGICOS QUE NO SEAN MOTIVADOS POR ACCIDENTE
AMPARADOS POR ESTE SEGURO, CUALQUIER ENFERMEDAD CORPORAL O MENTAL, HERNIAS DE CUALQUIER CLASE,
OCLUSIONES INTESTINALES Y ROTURAS DE ANEURISMAS, AFECCIONES CAUSADAS POR PICADURA DE INSECTOS: MALARIA,
TIFQ EXENTEMETICO Y FIEBRE AMARILLA _ )

= EL USO, COMO CONDUCTOR O ACOMPANANTE, DE MOTOCICLETAS, MOTONETAS U OTROS VEHICULOS A MOTOR DE SOLO
DOS {2) O TRES (3) RUEDAS

» L SUICIDIO O TENTATIVA DE SUICIDIO, ESTANDO EL. (LOS} BENEFICIARIOS EN USO DE SUS FACULTADES MENTALES.

= ACTOS DE GUERRA INTERIOR O EXTERIOR, REVOLUCION, REBELION, SEDICION, ASONADA © ACTOS VIGLENTOS
MOTIVADOS POR CONMOCION SOCIAL O POR APLICACION DE LA LEY MARCIAL, PRESTACION DEL SERVICIO MILITAR, NAVAL,
AEREQ O DE POLICIA.

= FISION O FUSION NUCLEAR O RADIGACTIVIDAD, SEA EN FORMA DIRECTA O INDIRECTA,
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Los riesgos asegurados por cuenta de Suramenicana, ai igual que fas obligaciones por ella asumidas en razén de este contrato
comenzaran a correr a partir de la fecha y hera gue esté indicada en el certificado indadual. La vigencia sera anual y se renovara
automaticamente.

2. AMPAROS DEL ASEGURADO

2.1. VIDA

Al faflecimiento del aseguradc, legalmente comprobado, Suramericana, de acuerdo con las condiciones generales de la poliza,
entregara a los beneficiarios designados, o en su defecto a los beneficiarios legales, el plan de renta educativa asegurada durante
la pericdicidad seleccionada en ef certificado indwidual de seguro, mas su respectivo crecimiento alcanzado

2.2. INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE

Para efectos de este beneficio se entiende por incapacidad total y permanente la sufnda por e asegurado mencr de setenta (70)
anes, como resultado de una lesion o enfermedad no preexistente a la fecha de haber adquindo el seguro, que e impida total y
permanentemente reakzar su ocupacion habitual u otra cualqurera compatible con su educacidn, formacion o experiencia. Dicha
incapacidad se considera siempre y cuande haya persishido por un periodo continue no inferior a ciento vente (120 dias y no haya
sido provocada asi misma por el asegurado

Sin periwicio de cualquier ofra causa de incapacidad total y permanente, se consicerara como tal la pérdida de 1a visidn por ambos
ojos; la perdida de ambas manos o de ambos pies, o de toda una mano y de tado un pie, conjuntamente con la vision por un ojo;
la péraida del habla o de la audicion La incapacidad total y permanente en coalgwera de sus manifestaciones debera ser
certificada por la Entidad de Riesgos Profesionales (A R.P ), por la Entidad Promotora de Salud (E.PS.) o por fa Administradora del
Fondo de Pensiones (Af.P) a la cual se encuentre afihado el asegurado. En caso de no estar afilado a ninguna de las anteriores
ent:dades, la certificacion debera ser expedida por médico habiltado legalmente para ello {especialista en medicina faboral o en
safyd ocupacional), con base en el Manual Unico para la Invalidez, donde el porcentaje de incapacidad laborat del asegurado
debera ser mayor o igual &l 50%. £n caso de discrepancia entre ef dictamen del médico o de la entdad que certifica la nvahidez y
Suramenicana, se tendrd como prueba definitiva el dictarmen de la Junta Regional de Invalidez

2.2.1. DEFINICION DE PERDIDA O INUTILIZACION

» Para la mano: Amputacion quirirgica o traumatica por la muieca o parte proximal de ella,

= Para ef pie: Amputacién quirrgica o traumatica por el tobilio o parte proximal de et

= Para los dedos de las manos: Amputacion quirirgica o traumatica por la coyuntura metacarpofalangiana o parte proximal
aelly

« Por los dedos de los pies: Amputacién quirirgica o raurnatica por la coyuntura metatarsofalangiana o parte proximal
aella

w» Inutilizacion: Pérdida funcional total,

3. AMPARO DEIL) (LOS) BENEFICIARIC(S)

3.1. GASTOS DE CURACION POR ACCIDENTE

Cuando dentro de los clento ochenta (180) dias camunes siguientes a la ocurrencia de un accidente cubierto por esta poliza, se
incurra en gastos por concepto de honorarios profesionales a médicos u odontologos gradvados, gastos relacienados
exciusivamente con la habitacion y la alimentacion en clinica u hospital, medicamentos, liquidos endovenosos, canuias, sondas,
sangre, plasma y sus dervades, derechos de la sala de cirugia, anestesia, matenal de osteosintesis. protesis, examenes de
laboratorio, rayos x, resonancia magnética, vendajes de algodon o tela. vendas de yeso, cabestritos, collares cervicales, férutas
metalicas para dedos, tobilleras, rodilleras y munequeras blandas, servicios de enfermeria, fisioterapia, ambulancia y alquiler de
muletas, sillas de ruedas y caminador para el (los} benefictario(s), Suramericana le reembolsard hasta el ciento por ciento
(100%) de los valores realmente causados y sufragados por tales conceptos por cuenta del beneficiario, sin exceder de la suma
asegurada alcanzada por este amparo a fa fecha det accidente. No habra cobertura por los gastos incurridos después de los 180
dias comunes siguientes a la fecha del accidente amparado.

3.2. COASEGURO

Cuando el beneficiario estuviera amparado por oiros seguros que cubren "Gastos de Curacion por Accidente”, el asegurado
debera declararlo al presentar la reclamacidn, quedando Suramericana aulorizada para pagar proporcionalmente con las otras
aseguradoras la indemnizacion hasta la real de la pérdida, sin exceder su responsabilidad de fos limites establecidos como
beneficio maximo del seguro por gastos de curacion
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4, DEFINICION DE ACCIDENTE

Salvo las exclusiones previstas, para efectos de este seguro se entiende por accidente el hecho violento, externo, visible y
fortuito que produzca en fa integridad fisica del asegurado o defl) {fos) beneficiariols) jeswones corporales evidenciadas por
contusiones o heridas visibles, o lesiones internas médicamente comprobadas, o ahogamiento, siempre que tales hechos no
se encuentren excluidos por la poliza.

5. EXAMENES MEDICOS

Suramericana tendra derecho de hacer examinar al asegurado y/o al {los) beneficiario(s} cuando y cuantas veces fo requiera
razonablemente, mientras esté pendiente cualquier reclamacion, también de hacer practicar la autopsia en los casos que crea
necesarios, a menos que la ley io prohiba, conforme al decreto 786 de 1990 del codigo penal.

6. BENEFICIARIOS

Seran benehciarios las personas designadas por el asegurado en el certificado indiidual de seguro, slempre gue guarden una
relacion de dependencia econdmica con éste. Ef seguro solo cubre como maximo 2 tres (3) beneficiarios.

7. RESPONSABILIDAD MAXIMA

Si al momento de fa ocurrencia del siniestro ef asegurado estuviera amparado en mas de un seguro educativo la resposabilidad
maxima de Suramericana por cualguiera de las coberturas, tendra como tope maximo la suma nominal del plan A. Indicado
en el certificado individual de seguro, mds su respectvo crecimiento alcanzado. Este valor podra ser incrementado en
cualguier momento por parte de Suramericana. La indemnizacion sera hasta el periodo sefialado en el certificado individual por
el asegurado.

8. INCREMENTO ANUAL DE LA SUMA ASEGURADA

Las sumas aseguradas se incrementaran anualmente a partir de la fecha de inicio de fa vigencia del segurc con base en el
indice de Precio al Consumidor, IPC, de los Ultimos doce (12} meses conocidos certificados por et DANE, para lo cual, en ¢l
momento de afectarse alguno de los amparos del seguro, Suramericana liquidard las sumas a pagar teniendo en cuenta el
valor alcanzado a la Gltima renovacidn.

9. CONVERSION

El asegurado puede cambiar este segura par otro que tenga Suramericana, siempre y cuando lo solicite por escrito y no
haya cumplido achenta (80) afios de edad

9.1. Si al alcanzar la edad ochenta (80} afios el asegurado no ha ejercido la opcion de conversion, en el siguiente aniversario
de la pdliza, Suramericana convertird el segure austomaticamente a un seguro de Vida Entera,

9.2. El nuevo seguro tendrd las mismas condiciones y restricciones gue el seguro original v su valor asegurado no sera
superior al que éste hubiera alcanzado en la fecha de conversion,

9.3. La conversitn se hara con base en fa edad del asegurado en ia fecha de su aceptacion y la prima sera |a correspondiente
a la tarifa que para esa edad y para el nuevo seguro tenga establecida Suramericana en ese momento.

10. EDADES DE INGRESO Y PERMANENCIA
Las edades del asegurado minima y maxima de ingreso al presente seguro son de catorce (14) y sesenta y cinco (65) anos
respectivamente.

La permanencia de! seguro se mantendra hasla la anvalidad del certificado individual anterior a la fecha en que el asegurado
cumpla tos ochenta (80} anos de edad. Para el amparo de Incapacidad Total y Permanente, fa edad de permanencia sera hasta
ia fecha en gue el asegurado cumpla los setenta (70) afos de edad,

La expedicion de un certificado con base en esta péliza que esté por fuera de los limites de edad agui ingicados, no significara
la existencia de cobertura y por lo tanto la responsabilidad de Suramericana se limitara a efectuar la devolucion de las
primas correspondientes por concepto del ingreso respectivo.




11. LIMITACION DE COBERTURA

Para efectos de los beneficios de incapacidad total y permanente, Iz edad méxima de cobertura es de sesenta y nueve (69)
anos. Para el amparo de gastos de curacion por accidente para el (los) beneficiario (s), la edad maxima de cobertura es de
treinta y nueve {39) anos.

12, INEXACTITUD EN LA DECLARACION DE EDAD

Si respecto a la edad del asegurado se comprobare, inexactitud en la declaracion de asegurabiidad se aplicaran las siguientes
normas:

Si la edad verdadera esta fuera de los limites autorizados por la tarifa de Suramenicana, el contrato quedara sujeto a la
sancién prevista en el articulo 1058 del cadigo de comercio. '

S la edad verdadera es mayor que la declarada, el seguro se reducird en fa proporcién para que su valor guarde relacion
matematica con la prima anual percibida por Suramericana

Si es menor, el valor del seguro se aumentara en la misma proporcion establecida en el ordinal anterior.

13. RETICENCIA O'INEXACTITUD

£l asegurado esta obligado a declarar sinceramente los hechos o circunstancias que determinan el estado del riesgo, segin fa
declaracion de asegurabihdad que le sea propuesta por Suramericana. La reficencia o la inexactitud sobre hechos o
circunstancias que, conocidos por Suramericana, fa hubieren retraido de celebrar el contrato o inducido a estipular
condiciones mas onerosas, producen la nulidad reiativa del seguro.

Si{a declaracion no se hace con sujecion a un cuestionano determinado, la reticencia o la inexactitud producen igual efecto si
el tomador ha encubierto por culpa, hechos o circunstancias que impliquen agravacion objetiva del estado del nesgo. Si fa
mexactitud o reticencia provienen de error inculpable def torador, ei contrato no sera nulo pero Suramericana s0lo estard
obligada, en caso de smiestro, a pagar un porcentaje de la prestacion asegurada, equivalente al que la prima estipuiada en el
contrato represente con respecto a |a prima adecuada al verdadero estado del riesgo.

14, INDEMMIZACION POR RENTA EDUCATIVA

Periodo de educacion indemnizable por este seguro: Es ef periodo durante ei cual se mdemmizara al {ios) beneficiariols) o
herederos legales, mensualmente. Dicha indemmzacion se pagara al {los) beneficiariofs) o al asegurado desde el momento de
la presentacién de la muerte 0 incapacidad totai y permanente del asegurado seleccionado en el cerhficado individual de
Seguro.

La primera cuota mensual 0 las que se hubiesen causado desde el fallecimiento o incapacidad total y permanente del
asegurado hasta que Suramericana reciba los documentos que acrediten el o los derechos de cada uno de fos beneficiarios o
dej asegurado, se pagaran dentro de los términos previstos en la ley. Las subsiguientes, seran pagadas de acuerdo a las
siguientes condiciones:

14.1. PERIODICIDAD
La indemnizacién se reconocera mensualimente, durante todos los meses del afio hasta cumplir el periodo asegurado
seleccionade en ef certificado indmidual del seguro y se pagaran dentro de tos terminos previstos por la ley,

El valor periodico a indemmizar sera el valor asegurado alcanzado a la dltima renovacion. Este valor sera reajustado anualmente
en fos pnimeros cinco (5) dias habiles en la fecha en que este seguro se rengvaba anualmente, con base en & Indice de Precios
al Consumidor, IPC, de ios Ultimos doce {12) meses conocidos certificados por el DANE, hasta alcanzar la periodicidad
seleccionada en el certficade individual de seguro.

Todos los pages causados en virtud del presente segliro se hardn mediante consignaciones a cuentas de los beneficiarios o
sus representantes legales. Estas consignaciones se efectuaran en tos primeros cinco (5) dias habiles de cada mes.
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Si el beneficiario interrumpe definitivamente sus estudios, Suramericana continuara entregando las sumas periédicas al
representante legal de! beneficiario, o a éste si es mayor de edad. En todo caso, los pagos no se extenderan mas alla del
periodo asegurado indicado en el certificado individual de seguro.

Si un beneficiario falleciere cuando el siniestro esta en curso de pago, se le(s) pagara a suls) herederol(s), ei tofal de fas cuotas
faltantes en una sola suma, descontando el interés utiizado por Suramericana en la nota técnica de este seguro.

15, INDEMNIZACION POR GASTOS DE CURACION POR ACCIDENTE

Suramericana reembolsara hasta el ciento por ciento (100%) de los valores realmente causados y sufragados por cuenta
del asegurado, sin exceder de ia suma asegurada en el certificado individuat de seguro por este amparo por una lesion sufrida
como consecuencia de un accidente por el (los} beneficiariols). En cada vigencia de este seguro, el valor asegurado de este
amparo se restablecera automaticamente, con ef fin de atender un nuevo reclamo sin cobro de la prima por el valor
restablecido.

16, PAGO DE SINIESTRO

£1 asegurado o el beneficiano, deberan presentar a Suramericana la rectamacién formal acompanada de los documentos
indispensables para acreditar la ocurrencia del siniestro y su cuantia.

17. TERMINACION DE ESTE SEGURQ

Salvo el amparo de vida, los demas amparos podran ser revocados unilateralmente por Suramericana mediante el envio de
una comunicacion escrita dirigida al asegurado con por lo menos diez (10) dias habiles de antelacion a fa terminacion efectiva
del amparo.

18. FROCEDIMIENTO EN CASO DE SINIESTRO

Para toda reclamacion originada con aplicacion a esta pdliza, el asegurado o sus beneficiarios, deberan presentar los
siguientes documentos segun el caso:

18.1. POR MUERTE DEL ASEGURADO

e« Formulario de reclamacion.

« Fotocopia de la cédula de ciudadania.

« Original o fotocopia dei certificado de la péliza.

»~ Registro civil de nacimento o partida de bautismo del asegurado y de los beneficiarios (para los menores de edad se
solicitara registro civil de nacimiento de cada uno de eflos).

» Registro civil de defuncion

» Historia clinica

» Declaracién de supervivencia.

« Por MUERTE ACCIDENTAL, capia del acta del levantamiento del cadaver o informe de necropsia.

18.2.POR INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE DEL ASEGURADO

«= Formulario de reclamacién.

= Fotocopia del certificado de fa pdliza.

o Fotocopia de la cédula de ciudadania.

» Certificado de incapacidad de alguna de las entidades o médico habilitado para ello, descritas en la condicion 2.2 de este
SERUrD.

» Historia clinica.

» Declaracion de supervivencia.

18.3. POR GASTOS DE CURACION POR ACCIDENTE DE(LOS) BENEFICIARIO (S}
« Formulario de reclamacion
o Fotocopia de la cédula de ciudadania, tarjeta de identidad o registro civil de nacimiento.
«» Fotocopia del certificado del seguro.
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w Informe y certificado médico, cuando las lesiones sean internas o haya hospitalizacion.
» Facturas debidamente canceladas de los gastos incurridos por el accidente.

No obstante Io anterior, el asegurado o los beneficiarios deberan cumplir con lo establecido en el articulo 1077 del codigo de
comercio, aportando los medios de prueba aceptados por la fey, como iddneos en cada caso concreto.

19, IRREDUCTIBILIDAD

Transcurridos dos (2) afios desde la fecha del perfeccionamiento del contrato, el valor asegurado del amparo de vida no podra
ser reducido por causa de error inculpable en la solicitud de seguro o en fa declaracion de asegurabilidad.

20. PRESCRIPCION

La prescripcion de las acciones derivadas de la presente pdliza, se regird de acuerdo con el articulo 1081 del cédigo de
COMercio,

21. DOMICILIO

Sin perjuicio de las disposiciones procesales, para los efectos relacionados con el presente contrato, se fija como domicilio de
las partes la ciudad de Medellin en ta Repiblica de Colombia.

22. CONDICIONES NO PREVISTAS

Las cendiciones no previstas en el presente clausulado se regiran por la ley colombiana.

“Los riesgos derivados del presente contrato seran asumidos exclusivamente por Seguros de Vida Suramericana S.A.
sin que exista responsabilidad de Bancolombia por las obligaciones aqui adquiridas por la aseguradora”.
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