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Prudential Seguros México, S.A. de C.V. en adelante la Compainiia o la Aseguradora, emite las condiciones
generales de la presente Pdliza en favor de la(s) persona(s) identificada(s) como Asegurado(s) en la Caratula
de la Pdliza para cubrir los riesgos mas adelante detallados, siempre y cuando tales riesgos se sefialen como
amparados en la Caratula de la Pdliza y mientras se encuentre vigente al momento del Siniestro y sea ens@apego
a los términos y condiciones y clausulas del presente Contrato de Seguro.

1. DEFINICIONES

Asegurado

Es aquella persona fisica protegida a través de alguna de las coberturas del contrato ‘de, seguro, que se
encuentra amparado conforme a las coberturas contratadas previstas en esta Poliza ys€uyos datoes aparecen en
la Caratula de la Pdliza.

Accidente

Es todo acontecimiento provocado por la accién subita, fortuita y violenta,de una causa externa, ajena a la
voluntad del Asegurado y que le origina directamente lesiones corporales que‘reéquieren tratamiento médico y/o
quirargico en los dias determinados en cada cobertura posteriores a su ocurrencia o'la muerte.

Para efectos de este seguro no se consideraran/Accidentes las lesiones o muerte
provocadas intencionalmente por el Asegurado.

Beneficiario

Es aquella persona que, designada conforme mas /adelante, se indica, tiene derecho a recibir las Sumas
Aseguradas por las coberturas de fallecimiento, o la preporcion correspondiente de aquellas coberturas en las
que se le haya designado con el caracter de Beneficiario, unaévez ocurrida la eventualidad cubierta.

Para efectos del presente contrato se designaen primer lugar como unico Beneficiario al conyuge del Asegurado
0 a su concubina(rio), en ausencia de éste, losbengficiarios seran sus hijos por partes iguales y en ausencia de
ellos sus padres por partes iguales.

A falta de los Beneficiarios mencionadosien el parrafo que antecede, el importe que corresponda se pagara a la
sucesion legal del Asegurado.

En cualquier momento el Asegurade podra modificar, sustituir y/o revocar a sus Beneficiarios, siempre y cuando
esta Pdliza se encuentreen vigor. Para tales efectos, el Asegurado debera notificarlo por escrito a la
Aseguradora por medio del formato: “Formato de Designacion, Sustitucion y/o Revocacion de Beneficiarios” que
la Compariia tenga adtorizado para tales efectos, indicando el (los) nombre(s) del (de los) nuevo(s)
Beneficiario(s), el porcentaje que le corresponde (a cada uno de ellos), parentesco o relacion, en su caso, con
el Asegurado ysi laldesignacion es revocable o irrevocable, anexando copia de las identificaciones del
Asegurade si dichaydesignacion fuere irrevocable, el Asegurado deberd comunicarlo al(los) Beneficiario(s). Una
vez que la'Compania’reciba la designacién de Beneficiario(s), emitira el Endoso en el que se haga constar tal
designagcion.

ka Compafia quedara liberada de sus obligaciones si paga el importe de lo procedente con base en la
designacion de Beneficiario(s) mas reciente realizada conforme a lo previsto en esta definicion. Si habiendo
varios Beneficiarios desapareciere alguno, la parte correspondiente a dicho Beneficiario se distribuira en
porciones iguales a las de los demas. Si solo se hubiere designado un Beneficiario y éste muriere antes o al
mismo tiempo que el Asegurado y no existiere designacion de nuevo Beneficiario, el importe de las coberturas
que se mencionan en el primer parrafo de esta definicion se pagara a la sucesion del Asegurado, salvo pacto
en contrario o que hubiere renuncia del derecho de revocar la designacion del Beneficiario.

ADVERTENCIA:
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“En el caso de que se desee nombrar beneficiarios a menores de edad, NO SE DEBE
senalar a un mayor de edad como representante de los menores para efecto de que, en
su representacion, cobre la indemnizacion.”.

Contratante
Es la persona que celebra el Contrato de Seguro con la Compafiia y sobre el cual recae la obligacion'de pago
de las primas.

Culpa Grave

Es el grado mas amplio de negligencia o de falta de diligencia en el cumplimiento de obligaciones. Es.cdando la
persona omite las precauciones mas elementales dejando de prever lo que la mayoria deylas personas tendrian
previsto.

Diagnéstico

Es el dictamen sobre un padecimiento o condicién de este, que efectia un Médico, apeyandose para ello en
elementos, como evaluacion directa, asi como pruebas clinicas, radiolégicas, histologicas, de laboratorio y
antecedentes y/o declaraciones que fuesen necesarias desde el punto de vista médico para efectuar un juicio al
respecto.

Dislocacion o luxacion completas
Es la separacion completa de los huesos que forman una agticulaeion, diagnosticada por un Médico y tratada
mediante la colocacion de los huesos en su lugar (procedimiento de‘reduccion).

Dislocacion o luxacién parciales
Es la separacion incompleta de los huesos que formaniuna articulacion, diagnosticada por un Médico y tratada
mediante la colocacién de los huesos en su lugar (procedimiento de reduccion).

Dislocaciones muiltiples o luxaciones mdltiples
Es la presencia de dos o mas dislocaciones que requieren procedimientos de reduccion.

Endoso
Es el documento emitido por la Compafia, que modifica las condiciones particulares de la Péliza.

Enfermedad Preexistente
Son aquellos padecimientos y/o'enfermedades respecto de los que, previamente a la celebracion de la Pdliza:

° Se haya de€larado suéexistencia, o

° El Aseguradoshaya) realizado gastos, comprobables documentalmente, para recibir un tratamiento
médico, o

° Se compruebe mediante la existencia de un expediente o resumen médico, en el cual se haya elaborado

ufyDiagndstico por un Médico, o bien, mediante pruebas de laboratorio o gabinete o por cualquier otro
medie reconocido de Diagnéstico.

Cuando la €ompaiiia cuente con pruebas documentales de que el Asegurado haya hecho gastos para recibir
un,Diagndstico de la Enfermedad de que se trate, podra solicitar al Asegurado o Beneficiario el resultado del
Diagnéstico correspondiente, o en su caso el expediente médico o clinico, para resolver la procedencia de la
reclamacion.

En caso de desacuerdo entre el Asegurado o Beneficiario y la Compafiia acerca de la determinacién de la
preexistencia de una enfermedad, se resolvera conforme a lo indicado en la cldusula 3.12 Arbitraje.
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Al amparo de este seguro no estan cubiertas Enfermedades o padecimientos
Preexistentes.

Evento o Eventualidad
Es la afectacion que sufre el Asegurado, a consecuencia de la realizacion del riesgo amparado, para elfcual se
contrata la cobertura del seguro, la realizacién debe ser fortuita, subita e imprevista.

Fractura

Es la lesidon traumatica de un hueso ocasionada por la accién de una fuerza externada, consecuencia de un
Accidente, caracterizada por una interrupcion de la continuidad del tejido éseo. Debe ser‘diagnesticada por un
Médico con cédula profesional y demostrada mediante estudios radioldgicos.

Hospital

Es la Institucion Publica o Privada legalmente autorizada por las autoridades sanitarias/para la“atencion médica
y/o quirdrgica de pacientes mediante la atencién de Médicos, durante las 24 horas del diafy durante todos los
dias del afo y que dispone de la infraestructura necesaria para diagnosticary tratar padecimientos, incluida la
cirugia.

Se incluyen en esta definicion los sanatorios y clinicasique cumplan con lo anterior, de
no cumplirlo se entenderan excluidos.

Hospitalizacién
Es la estadia del Asegurado como interno en un Hospital,’ya seaypor-tratamiento u observacién médicamente
necesarios, como consecuencia de un Accidente.

Invalidez Total y Permanente por Accidente

Es el estado del Asegurado originado por el sufrimiento de lesiones corporales a causa de un Accidente ocurrido
dentro de la Vigencia de la pdliza, que lo imposibilite para desempefiar un trabajo remunerativo u ocupacion del
que pueda derivar alguna utilidad pecuniariascompatible con sus conocimientos y/o aptitudes y/o facultades
fisicas o intelectuales, y cuando se presuma que/dicha imposibilidad sea de caracter permanente; siempre y
cuando dicha invalidez haya sjdo dictaminada‘éemo tal por una institucién publica de salud o privada de salud,
en donde tal dictamen esté soportado ‘por estudios clinicos, de gabinete, exploracién y vigilancia fisica, entre
otros.

Los siguientes casos se consideranicomo causa de invalidez total y permanente: la pérdida de la vista en ambos
ojos, la pérdida de ambas manos, de ambos pies, de una mano y de un pie, o de una mano y la vista de un ojo
o un pie y la vista dé'un-ojo.

Para efectos de lo anterior se considera la pérdida total de la vista o, en su defecto, la declaracién del Asegurado
como legalmenteciego,il€uando se cumpla uno de los siguientes dos criterios: agudeza visual de 20/200 o menos
en el ojoque puede,ver mejor (mientras usa anteojos correctivos o lentes de contacto) o campo visual de no
mas de 20°grados.

Muerte Accidental
Es, el fallecimiento del Asegurado a causa de un Accidente ocurrido dentro de la Vigencia de la pdliza o hasta
un lapso no mayor a 90 (noventa) dias siguientes a la fecha de tal Accidente.

Medico

Es la persona titulada y legalmente autorizada mediante cédula profesional vigente para ejercer la medicina,
que puede ser Médico general o Médico especialista certificado por la Secretaria de Salud o autoridad
competente, para realizar los procedimientos médicos correspondientes al grado de especialidad con que
cuente. El Médico especialista, adicionalmente debera contar con la autorizacién para ejercer la especialidad de
que se trate, mediante el comprobante de posgrado y cédula profesional de la especialidad correspondiente,

3 Prudential Seguros México, S.A. de C.V | Torre Carracci, Piso 1, Av. Insurgentes Sur, #1271, Col. Extremadura Insurgentes, CP.
03740, Alcaldia Benito Juarez, Ciudad de México | Tel.: (55) 1103-7000 | www.prudentialseguros.com.mx



http://www.prudentialseguros.com.mx/

7~ ) CONDICIONES GENERALES
M Prudential seguro de Vida Individual Temporal Corto Plazo P2 2025

ademas de estar certificado por el consejo o colegio de la especialidad de que se trate y que no sea familiar
del Asegurado o Contratante (ascendientes o descendientes hasta el segundo grado
y/o parientes por afinidad hasta el segundo grado).

Periodo de Gracia
Es el plazo con el que cuenta el Contratante y/o Asegurado para hacer el pago de la Prima o la parcialidad
correspondiente, a efecto de que no cesen los efectos de la Pdliza.

Péliza y/o Contrato de Seguro

Documentos que componen este Contrato, como lo son la Caratula, las Condiciones Generales y particulares,
Folleto de los Derechos Basicos de los Contratantes, Asegurados y Beneficiarios y, en suicasoplos Endosos
que se adicionen.

Practica profesional de deporte
Es la practica de deportes en la cual, los atletas reciben un pago por su actividad y dichos practicantes cuentan
con certificacion y/o acreditacion para llevar a cabo esta practica deportiva.

Prima
Es la contraprestacion econémica a favor de la Compania, cuya frecuencia de pago y monto se estipula en la
Caratula de la Pdliza.

Quemaduras Graves

Son las quemaduras de tercer grado que afecten al menos el'20% (veinte por ciento) de la superficie corporal
del Asegurado segun los resultados de la tabla deglund-Browder o un calculador equivalente. Seran
consideradas como Quemaduras Graves y estdn ampdradasdambién las quemaduras de tercer grado de cabeza
0 cara que requieran intubacién endotraqueal. El Diagnéstico debera ser confirmado por un Médico especialista
y evidenciado por los resultados de la tabla de Lund-Browder'o un calculador equivalente de areas corporales
quemadas.

Siniestro

Es la realizacion de la Eventualidad cubierta prevista por el presente Contrato de Seguro que da origen al pago
de una indemnizacion, siemprey cuando se encuéntre expresamente amparada bajo los términos y condiciones
de la Pdliza y el Siniestro haya oecurrido mientras el mismo estuviere vigente.

Suma Asegurada
Es la cantidad maxima establecida, en la Caratula de la Pdliza por cada cobertura y hasta por la que tendra
responsabilidad de pagar lailCompaiiia, en caso de ocurrir y proceder un Siniestro.

Tratamientos Ambulatorios
Son los procedimientos meédicos que se realizan en un Hospital, sin necesidad de pasar la noche o ser
considerado como inteérnado en el Hospital.

Vigencia

Es el periodoiindi€ado en la Caratula de la Pdliza, durante la cual el Asegurado queda cubierto bajo la Pdliza
contratadal

2, DESCRIPCION DE COBERTURAS

2.1 Cobertura Basica

La cobertura basica descrita en este apartado, opera con Suma Asegurada independiente y la responsabilidad
maxima de la Compafiia es la establecida en la Caratula de la Pdliza, en ningun caso la indemnizacion sera
superior a este limite.
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211 Cobertura basica de Fallecimiento por cualquier causa

La Compaiiia pagara la Suma Asegurada de esta cobertura al Beneficiario, si el Asegurado fallece dentro de la
Vigencia mencionada en la Caratula de la Pdliza y, siempre y cuando la Pdliza se encuentre en vigor al momento
del siniestro, conforme a lo estipulado en este Contrato.

Requisitos para la reclamacién de esta cobertura:

1. Certificado de defuncién del Asegurado.

2. Acta de Defuncién del Asegurado (solo si la tuviere el Beneficiario).

3. Cuando se requiera que el pago sea realizado a través de transferencia electrénica, proporcionar los 18
digitos de su CLABE y un comprobante de que la cuenta esté a nombre del Benéficiario (en caso de ser
un estado de cuenta, no debera ser mayor a tres meses a la fecha de documentar €hSiniestro).

Exclusién para esta cobertura: La Compaiiia en ningun caso sera responsable de pagar
la cobertura en caso de suicidio del Asegurado, cualquiera que sea el estado mental
del suicida o el moévil del suicido, si éste se verifica dentro,de los 2 (dos) afos
posteriores a la celebracién del contrato. Si el suicidio ocurre antes de los 2 (dos) ainos,
la Aseguradora reembolsara a los Beneficiarios unicamente la reserva matematica.

2.2 Coberturas Adicionales

Las coberturas que aparecen en esta seccion son opcionales y se podran otorgar con
una Prima adicional, unicamente podrang€ubrirse conforme a estas condiciones
siempre y cuando aparezcan expresamente sefialadas como amparadas en la Caratula
de la Péliza.

En caso de Siniestro, la Compafiia indemnizata lajSuma Asegurada estipulada en cada una de las coberturas
adicionales contratadas con independencia a la cobertura basica.

2.21 Muerte Accidental (MA)

Siempre y cuando se enguentre.esta‘cobertura como amparada en la Caratula de la Pdliza, adicional a la
cobertura basica de FalleCimi€nto por cualquier causa vy, si derivado de un Accidente que suceda dentro de la
Vigencia de la Caratulagde la Pdliza o hasta en un plazo de 90 (noventa) dias naturales siguientes a la fecha de
tal Accidente, falleCiere el Asegurado, la Compania pagara en una sola exhibiciéon a los Beneficiarios la Suma
Asegurada sefalada en'la Caratula de la Pdliza de esta Pdliza para esta cobertura.

Esta cobertura tiehe una Suma Asegurada en adicidn a la cobertura basica.

Exclusiones para la cobertura de Muerte Accidental.

ka Aseguradora en ningun caso sera responsable de pagar por fallecimientos
derivados de:

e La auto mutilaciéon o auto lesion consciente y voluntaria.

e La practica de paracaidismo, buceo, montaihismo, velideltismo, lucha libre, lucha
grecorromana, tauromaquia, box, hockey, esqui, espeleologia, artes marciales,
rapel, equitacién, charreria, salto bungee, vuelo en aviones ultraligeros.
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e Viajar en aeronaves que no pertenezcan a una linea comercial legalmente
establecida y autorizada para el servicio de transporte aéreo de pasajeros, o en
aeronaves que estén prestando servicios en vuelos especiales, fletados, de taxi
aéreo, o en cualquier tipo de vuelo no regular.

e Accidentes cuando el Asegurado se encuentre en cualquier vehiculo
participando directamente o como pasajero en carreras, pruebas o contiendas
de seguridad, resistencia o velocidad.

e Accidentes que se originen por Culpa Grave del Asegurado cuando se encuentre
bajo el efecto del alcohol, en cualquier grado, que tenga al momento del
Accidente, o por el uso de drogas enervantes o alucinégenas, farmaces,© bien,
ingerir somniferos, barbituricos, estupefacientes o substancias con efectos
similares, no prescritos por un Médico.

® Accidentes durante el servicio militar, actos de guerra, revolucion o insurreccion.

e Rinas y actos delictivos intencionales en que _participe "directamente el
Asegurado y éste sea sujeto activo.

e Cualquier envenenamiento doloso que no sea Accidente.

¢ Homicidio doloso, es decir, cuando se derivénde la participacion directa del
Asegurado como sujeto activo en agtos (delictivos intencionales, mutilacién
voluntaria aun cuando se cometa en estado de enajenacion mental.

e La Aseguradora en ningun caso sera responsable de pagar la cobertura en caso
de suicidio del Asegurado, cualquiera que sea el estado mental del suicida o el
movil del suicido, si éste se verifica dentro de los 2 (dos) afnos posteriores a la
celebracion del contrato. Si el suicidio©curre antes de los 2 (dos) afos, la
Aseguradora reembolsara a los Beneficiarios Unicamente la reserva matematica.

Requisitos para la reclamacién de esta.cobertdra:

—_

Certificado de defuncidon,del Asegurado:

2. Acta de Defuncién del Aseguradai(solo si la tuviere el Beneficiario).

3. Informe médico del especialista sobre las lesiones originadas por el Accidente reclamado, que incluya:
Diagnéstico y fechas de este (inicio, duracion, descripcion del mecanismo de lesién y recaidas), estudios
a los que fue sometido "y sus resultados (interpretaciones), evolucién del padecimiento, tratamiento
recibido y feehas de prescripcion de medicamentos, secuelas (complicaciones) y estado previo al
fallecimiento. El informe médico debera contener por lo menos nombre completo del Médico, cédula
profesional vigéntely firma.

4. En casSo de'que en‘el Accidente que ocasiond el fallecimiento hubiera sido necesaria la intervencion del
ministerioypublico, se requerira anexar a la documentacion el acta o carpeta de investigacion del
rinisterio publico correspondiente.

5. Cuando se requiera que el pago sea realizado a través de transferencia electrénica, proporcionar los 18

digitos'de 'su CLABE y un comprobante de que la cuenta esté a nombre del Beneficiario (en caso de ser

un.estado de cuenta, no debera ser mayor a tres meses a la fecha de documentar el Siniestro).

2.2.2 Invalidez Total y Permanente por Accidente

Siempre y cuando se encuentre esta cobertura como amparada en la Caratula de la Pdliza, la Compaiiia pagara
al Asegurado, la Suma Asegurada contratada para esta Cobertura en una sola exhibicion, al sufrir el Asegurado
un estado de Invalidez Total y Permanente a causa de un Accidente que ocurra dentro de la Vigencia de la
Caratula de la Pdliza, que lo imposibilite para desempefiar un trabajo remunerativo u ocupacién del que pueda
derivar alguna utilidad pecuniaria compatible con sus conocimientos y/o aptitudes y/o facultades fisicas o
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intelectuales y cuando se presuma que dicha imposibilidad sea de caracter permanente; dicha invalidez debera
ser dictaminada como tal por una institucion publica de salud o privada de salud, en donde tal dictamen esté
soportado por estudios clinicos, de gabinete, exploracion y vigilancia fisica, entre otros, ademas de haber sido
a consecuencia de un Accidente ocurrido dentro de la Vigencia que cubra al Asegurado.

Los siguientes casos se consideran como causa de Invalidez Total y Permanente: la pérdida de la vista en
ambos ojos, la pérdida de ambas manos, de ambos pies, de una mano y de un pie, 0 de una mano y la\vista de
un ojo o un pie y la vista de un ojo.

Al decretarse el estado de Invalidez Total y Permanente del Asegurado y una vez pagada la indemnizacion
correspondiente, se cancelan todos los derechos derivados de esta Cobertura y la Compafiia queda liberada de
todas las obligaciones derivadas de esta Cobertura.

Exclusiones para la cobertura de Invalidez Total y Permanente por Accidente.

La Aseguradora en ningun caso sera responsable al amparo de esta cobertura por
cualquier Invalidez derivada de:

e Auto mutilacion o auto lesion consciente y voluntaria.

e La Practica de paracaidismo, buceo, montainismo; velideltismo, lucha libre, lucha
grecorromana, tauromaquia, box, hockey, esqui, espeleologia, artes marciales,
rapel, equitacion, charreria, salto bungee, vuelo\en aviones ultraligeros.

e Viajar en aeronaves que no pertenezcan a una linea comercial legalmente
establecida y autorizada para el servicio de transporte aéreo de pasajeros, o en
aeronaves que estén prestando servicios.en vuelos especiales, fletados, de taxi
aéreo, o en cualquier tipo de_ vuelo no regular.

e Accidentes cuando el Asegurado se encuentre en cualquier vehiculo
participando directamente o comoppasajero en carreras, pruebas o contiendas
de seguridad, resistencia o velocidad.

e Accidentes duranteel ‘ejercicio de funciones del Asegurado de tipo militar,
policial, de seguridadyo vigilancia publica o privada.

e Accidentes que'se originén por Culpa Grave del Asegurado cuando se encuentre
bajo el efecto deél alcohol, en cualquier grado, que tenga al momento del
Accidentegmdrogas fenervantes o alucinégenas, farmacos, o bien ingerir
somniferos,Marbitluricos, estupefacientes o substancias con efectos similares,
no prescritos por un Médico.

e Accidentesque ocurran cuando exista guerra declarada o sin declarar.

e Liesiones)o padecimientos relacionados con actos delictivos intencionales
cometidos por el Asegurado, o las que se deriven de rifas.

e La practica profesional de cualquier deporte.

Requisites para la reclamacion de esta cobertura:

1. Dictamen médico emitido por la institucion de seguridad social a la que se encuentre afiliado el
Asegurado en el que se especifique el mecanismo del Accidente que causa la Invalidez. En el caso de
no estar afiliado, se requiere un Certificado expedido por un Médico con cédula profesional, con
especialidad en medicina del trabajo o bien por la jurisdiccion sanitaria de la poblacidon donde radique el
Asegurado junto con el resultado de los estudios actualizados que avalen la invalidez por Accidente.
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2. Cuando se requiera que el pago sea realizado a través de transferencia electrénica, proporcionar los 18
digitos de su CLABE y un comprobante de que la cuenta esté a nombre del Beneficiario (en caso de ser
un estado de cuenta, no debera ser mayor a tres meses a la fecha de documentar el Siniestro).

2.2.3 Renta Diaria por Hospitalizacion por Accidente (RDHA)

Siempre y cuando se encuentre esta cobertura como amparada en la Caratula de la Pdliza, la Compafi{a pagara
1 (una) renta diaria por cada dia de Hospitalizacién del Asegurado como consecuencia de un Accidente, ocurrido
durante la Vigencia de la cobertura sefalada en la Caratula de la Pdliza. La Suma Asegurada para“esta
cobertura, que equivaldra a una renta diaria, se senalara en la Caratula de la Pdliza.das rentas diarias que
pagara la Compaifiia incluiran el primer dia de Hospitalizacion como parte de la indemnizacién, siempre y cuando
se cumpla lo que a continuacién se especifica:

1. Sea médicamente necesaria su Hospitalizacion para restablecer su estado' de salud y/o'salvaguardar
su vida como consecuencia de un Accidente.

2. El Asegurado pase al menos un dia internado de forma completa e ininterrumpida‘en un Hospital, es
decir, se considerara como un dia completo cuando hayan transcurrido 24 (veinticuatro) horas continuas.

LIMITE Y RESTRICCION DE LA COBERTURA: Esta cobertura adicional tiene como
limite de pago hasta 30 (treinta) dias, esto es, el pagosde hasta 30 (treinta) rentas diarias
por Evento, y el numero de Eventos amparados por Vigencia anual esta limitado a 1
(uno).

En caso de que el Asegurado sea hospitalizado a consecuencia,del mismo Accidente que dio lugar a una
Hospitalizacion previamente cubierta por la Compania, y si€mpre y cuando dicha Hospitalizacion ocurra dentro
de los 90 (noventa) dias posteriores al alta anterior, seraconsiderada como continuacién de ésta constituyendo
un mismo Evento, por lo que en dicho caso solo se le cubtiran al Asegurado las rentas que le resten dentro del
limite maximo por Evento.

La Compafia pagara al Asegurado las rentas de esta cobertura, aun cuando el Asegurado hubiera estado
internado en la Unidad de Cuidadosylntensivos ofTerapia Intensiva del Hospital, por lo que no se modifica el
monto a recibir independientemente dehtipo de"Hospitalizacion.

En caso de que el Asegurado fallezca durante su Hospitalizacién, las rentas o Suma Asegurada de esta
cobertura se pagara a los Beneficiarios para la cobertura de fallecimiento.

Exclusiones particulares de esta cobertura.
La Compaiia nofsera responsable al amparo de esta cobertura por lo siguiente:

e Tratamientos Ambulatorios.

e \Lesiones o padecimientos relacionados con actos delictivos intencionales
cometidos por el Asegurado, o las que se deriven de rifias en las que éste haya
participado directamente como provocador.

e, Hospitalizacion a causa de lesiones corporales resultantes de cualquier
participacion en un entrenamiento o conflicto armado planeado por autoridades
civiles o militares.

Requisitos para la reclamacion de esta cobertura:
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1. Informe del Médico tratante que indique el motivo que origina la Hospitalizacion, debiendo contener
nombre completo, cédula y firma del Médico.

2. Documento emitido, sellado y firmado por el Hospital en donde conste la fecha y hora del internamiento,
horas de Hospitalizacion, fecha y hora del alta hospitalaria y breve explicacion del origen y necesidad
de la estancia Hospitalaria.

3. Cuando se requiera que el pago sea realizado a través de transferencia electrénica, proporcionanios 18
digitos de su CLABE y un comprobante de que la cuenta esté a nombre del Beneficiario (en caso de ser
un estado de cuenta, no debera ser mayor a tres meses a la fecha de documentar el Siniestro).

Adicionalmente y en caso de poderlos brindar:

1. Factura del Hospital (en caso de ser Hospital privado).
2. Desglose de la cuenta Hospitalaria (en caso de Hospital privado y con el fingd@yrevisar, el periodo de
Hospitalizacion).

2.2.4 Pérdida(s) Organica(s) por Accidente

De encontrarse amparada esta cobertura en la Caratula de la Pdliza, si a causa‘de,un Accidente ocurrido dentro
de la Vigencia de la Caratula de la Pdliza (o dentro de un plazo de hasta 90 (noventa) dias naturales siguientes
a la fecha de tal Accidente) y limitado a un Evento por Vigencia, el Asegurado perdiera alguno de sus miembros
u 6rgano, la Compafiia pagara al Asegurado el porcentaje de la Suma Asegurada sefalada en la Caratula de la
Pdliza, que corresponda de acuerdo con la siguiente tabla:

Pérdida Ocurrida Z’S:ZE;'L‘:
Ambas manos, ambos pies o la vista de ambos ojos 100%
Una mano y un pie 100%
Una mano o un pie y la vista de un ojo 100%
Una mano o un pie 50%
Tres dedos, comprendiendo €l pulgar oindice de una mano 30%
Amputacion parcial de un"pie, comprendiendo todos los dedos. 30%
La vista de un ojo 30%
Tres dedos que no,sean el pulgar o indice de una mano 25%
El pulgar y otfé'dedo que0 sea el indice de una mano 25%
Sordera compléta de los oidos 25%
El indice y otro dedo que no sea el pulgar de una mano 20%
Elpulgarde,cualquier mano 15%
Acortamiento de un miembro inferior, por lo menos 5 cm 15%
Ehindice'de cualquier mano 10%
El dedo medio, el anular o el menique 5%

Se entiende por pérdida de la mano su anquilosamiento o su separacion completa desde la articulacién del pufio
o arriba de ella hacia el codo; por pérdida del pie, su anquilosamiento o su separacion completa desde la
articulacion del tobillo o arriba de ella hacia la rodilla; por pérdida de la vista de un ojo se entendera la
desaparicion completa e irreparable de la funcidn de la vista de ese ojo; por pérdida de dedos, la separacion
desde la articulacion metacarpo o metatarsofalangica, segun sea el caso, o arriba de la misma. La Suma
Asegurada se reinstalara en cada renovacion de la Caratula de la Péliza.
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IMPORTANTE: Cuando sean varias las indemnizaciones en un mismo Accidente
durante la Vigencia de la Caratula de la Péliza, la indemnizacién acumulada no podra
exceder la Suma Asegurada sefalada en la Caratula de la Péliza para esta cobertura.

La Suma Asegurada se reinstalara en cada renovacion de la Caratula de la Pdlizas

Exclusiones para la cobertura de Pérdidas Organicas por Accidente.

La Companiia no sera responsable al amparo de esta cobertura por pérdidas derivadas

de:

Auto mutilacion o auto lesiéon consciente y voluntaria.

La Practica de paracaidismo, buceo, montanismo, velideltismo, lucha libre,
lucha grecorromana, tauromaquia, box, hockey, esqui, espeleologia, artes
marciales, rapel, equitacion, charreria, salto "bungee, vuelo en aviones
ultraligeros.

Viajar en aeronaves que no pertenezcan aguna linea comercial legalmente
establecida y autorizada para el servicio/de transporte aéreo de pasajeros, o
en aeronaves que estén prestando servicios en'vuelos especiales, fletados,
de taxi aéreo, o en cualquier tipo de vuelo ne regular.

Accidentes cuando el Asegurado se" encuentre en cualquier vehiculo
participando directamente o ‘como pasajero en carreras, pruebas o
contiendas de seguridad, resistencia o velocidad.

Accidentes que se originen por Culpa Grave del Asegurado cuando se
encuentre bajo el efecto el alcohol, en cualquier grado, que tenga al
momento del Accidente, 0 porel uso de drogas enervantes o alucinégenas,
farmacos, o  bieny ingerir/somniferos, barbituricos, estupefacientes o
substancias con efectos similares, no prescritos por un Médico.

Accidentes durante el‘ejercicio del Asegurado de funciones de tipo militar,
policial, defseguridad o vigilancia publica o privada.

Accidentes gue ocurran cuando exista guerra declarada.

Lesiones,o padecimientos relacionados con actos delictivos intencionales
cometidos por el Asegurado, o las que se deriven de rifas.

Infececiones, con excepcion de las que resulten de una lesion accidental
amparada.

La practica profesional de cualquier deporte.

Requisitosyparala reclamacioén de esta cobertura:

1.

Informe médico del especialista sobre las pérdidas originadas por el Accidente reclamado, que
incluya: Diagnostico y fechas de este (inicio, duracién y descripcion del mecanismo de lesion), en
caso de tenerlos, estudios a los que fue sometido y sus resultados (interpretaciones), evolucion de
la lesién, tratamiento recibido y fechas de prescripcion de medicamentos, secuelas (complicaciones)
y estado actual. El informe médico debera contener por lo menos nombre completo del Médico,
cédula profesional vigente y firma.

Estudios de radiografias e interpretacion que ampare la pérdida organica.
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3. Cuando se requiera que el pago sea realizado a través de transferencia electrénica, proporcionar
los 18 digitos de su CLABE y un comprobante de que la cuenta esté a nombre del Beneficiario (en
caso de ser un estado de cuenta, no debera ser mayor a tres meses a la fecha de documentar el
Siniestro).

2.2.5 Apoyo para Gastos de Atenciéon Médica por Accidente

De encontrarse amparada esta cobertura en la Caratula de la Péliza, la Compaiia reintegrara al Asegurado los
gastos en que éste incurra como consecuencia de un Accidente, y hasta por 10 (diez) dias posterioresalmismo,
por someterse a un tratamiento médico, intervencién quirdrgica o hacer uso de los servicios de enfermera,
ambulancia y medicinas hasta la Suma Asegurada contratada para esta cobertura, limitade a'un solo Evento.
La Suma Asegurada se reinstalara en cada renovacién de la Caratula de la Péliza.

El monto total del pago sera determinado por la suma de todos los gastos por los seryicios/descritos en el parrafo
anterior y siempre que sean médicamente necesarios. En caso de que el monte de'los gastos’sea mayor a la
Suma Asegurada, se considerara la Suma Asegurada como el monto total o limite de_responsabilidad de la
Compafiia. Una vez pagada la indemnizacion correspondiente, la Compaiiia queda liberada de obligaciones
derivadas de esta cobertura.

Exclusiones para la cobertura de Apoyo para Gastos de Atenciéon Médica por
Accidente.

La Compaiia no sera responsable al amparo)de esta cobertura por Accidentes
derivados de:

e Auto mutilacion o auto lesion consciente y voluntaria.

e Practica de paracaidismo, buceo, montanismo, velideltismo, lucha libre, lucha
grecorromana, tauromaquia, box, hockey, esqui, espeleologia, artes marciales,
rapel, equitacion, charreria, salto bungee, vuelo en aviones ultraligeros.

e Viajes en aeronaves {gue no péertenezcan a una linea comercial legalmente
establecida y autorizada para el servicio de transporte aéreo de pasajeros, o en
aeronaves que estéen prestando servicios en vuelos especiales, fletados, de taxi
aéreo, o en cualquier tipo'de vuelo no regular.

e Accidentes cuando el Asegurado se encuentre en cualquier vehiculo
participandoydirectamente o como pasajero en carreras, pruebas o contiendas
de seguridad, resistencia o velocidad.

e Accidentes que se originen por Culpa Grave del Asegurado cuando se encuentre
bajo el efecto del alcohol, en cualquier grado que tenga al momento del
Accidente, o por el uso de drogas enervantes o alucinégenas, farmacos, o bien,
ingerir_somniferos, barbituricos, estupefacientes o substancias con efectos
similares, no prescritos por un Médico.

e \Accidentes durante el servicio militar, actos de guerra, revolucion o insurreccion.

e Accidentes que ocurran cuando exista guerra declarada.

e Lesiones o padecimientos relacionados con actos delictivos intencionales
cometidos por el Asegurado, o las que se deriven de rinhas.

e Cualquier envenenamiento doloso que no sea Accidente.

e Los siguientes eventos:

o Hernias o eventraciones, excepto si son de caracter accidental.
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o Abortos, cualquiera que sea su causa.
o Infecciones, con excepcion de las que resulten de una lesiéon
accidental amparada.
o Inhalacion de gases o humo, excepto si se demuestra que fue
accidental.
e La practica profesional de cualquier deporte.
e Intentos de suicidio, aun cuando se cometan en estado de enajenacion mental.

Requisitos para la reclamacion de esta cobertura:

1. Informe Médico del especialista sobre las lesiones originadas por el Accidente reclamado, ‘que incluya:
Diagnostico y fechas de este (inicio, duracion, descripcién del mecanismo de |l€siony recaidas), estudios
a los que fue sometido y sus resultados (interpretaciones), evolucién del padécimiento, tratamiento
recibido y fechas de prescripcion de medicamentos, secuelas (complicaciones) y estado actual. El
informe médico debera contener por lo menos nombre completo del Médico, cedula profesional vigente
y firma.

2. Algun comprobante que ampare los gastos realizados como son el estado de cuenta hospitalario o el
desglose de gastos hospitalarios o la factura hospitalaria, los recibos de“honorarios médicos o las
facturas por medicamentos, servicios de enfermeria o ambulancia.

3. Cuando se requiera que el pago sea realizado a través de transferencia electrénica, proporcionar los 18
digitos de su CLABE y un comprobante de que la‘cuenta‘esté a nombre del Beneficiario (en caso de ser
un estado de cuenta, no debera ser mayor a tres méses a laifecha de documentar el Siniestro).

2.2.6 Fractura de huesos, Dislocaciones o Quemaduras graves

De encontrarse como contratada la cobertura en la Caratula dé'la Pdliza, la Compafiia pagara al Asegurado, en
una sola exhibicién y tomando como limite la.Suma Asegurada contratada para esta cobertura, por cualquiera
de los siguientes Eventos: Fracturas, Dislocaciones o Quemaduras Graves que ocurran durante la Vigencia de
esta cobertura a consecuencia de un Accidente, combase en las definiciones descritas, limitado a 1 (un) Evento
por Vigencia.

2.26.1 Fractura de Huesos

De encontrarse amparada esta cobertura en la Caratula de la Pdliza, la Compafia indemnizara al Asegurado si
sufre una o varias Fractura§ oseas simultaneas cubiertas a consecuencia de un Accidente ocurrido durante la
Vigencia de la Caratula de lafPdliza y que puedan ser demostradas dentro de los 30 (treinta) dias naturales
siguientes a la fecha_de oeurrencia del Accidente. En caso de Fracturas simultaneas, se pagara el monto
procedente para cadda FractufagsSin que el total exceda la Suma Asegurada contratada para esta cobertura.
Limitado a un Evento por Vigencia. La Suma Asegurada se reinstalara en cada renovacion de la Caratula de la
Pdliza.

LaCompaiiia debera pagar al Asegurado el porcentaje de la Suma Asegurada contratada de acuerdo con la
siguiente tabla, conforme a la localizacion de la Fractura:

Localizacién de la Fractura Accidental % Suma Asegurada
Cuello 100%
Cadera, pelvis 80%
Craneo 50%
Fémur, tarso, humero 40%
Tobillo, tibia o peroné, codo, escapula 35%
Maxilar inferior, clavicula 30%
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Cubito, radio, muneca 25%
Vértebras 20%
Esternodn, patela, hueso malar 15%
Mano (excluyendo dedos y mufieca), pie (excluyendo dedos y tarso) 10%

Los cddigos CIE-10 de Fracturas cubiertas son los siguientes:

Localizacion de Fractura

CIE-10

Cuello

S120- 8122, S127

Cadera, pelvis

S$321-8325, S327

Craneo

S020, S021, S023, S027, $028

Fémur, tarso, himero

S422-S424, S427,,S720-S724, S727, S728,
S$920-S922

Tobillo, tibia o peroné, codo, escapula

S421, S520, S521,16821-S826

Maxilar inferior, clavicula

502645420

Cubito, radio, mufeca

$622-5526;,S620, S621

Vértebras

M484, S220,"S221, S320

Esternon, patela, hueso malar

S024, S222, S228, S820

Mano (excluyendo dedos y mufieca)

Pie (excluyendo dedos y tarso)

$622-S624, S923

CIE: Catalogo de Diagnéstico y procedimiefntos

Exclusiones para la cobertura de Fractura de Huesos.

La Compania no sera responsable al amparo de esta cobertura por lo siguiente:

Auto mutilacion odalito lesién consciente y voluntaria.

Se excluyen las fisuras 6seas, entendiéndose por éstas las grietas en el hueso o
Fracturaiincompleta que se caracteriza por la existencia de una linea de Fractura,
que no cireunsgcribe ningun fragmento 6seo.

Fracturas producidas como consecuencia inmediata o mediata de osteoporosis.
Fracturas patolégicas, entendidas como aquellas en que se rompe un hueso que
ha“perdido su resistencia normal a consecuencia de una enfermedad y que
puedeocurrir incluso con las actividades normales (por ejemplo, tumores éseos,
enfermedades del metabolismo).

Fracturas derivadas de procesos de parto o de sus complicaciones.
Padecimientos preexistentes que después generen Fracturas.

La Practica de paracaidismo, buceo, montainismo, velideltismo, lucha libre, lucha
grecorromana, tauromaquia, box, hockey, esqui, espeleologia, artes marciales,
rapel, equitacién, charreria, salto bungee, vuelo en aviones ultraligeros.

Viajar en aeronaves que no pertenezcan a una linea comercial legalmente
establecida y autorizada para el servicio de transporte aéreo de pasajeros, o en

13 Prudential Seguros México, S.A. de C.V | Torre Carracci, Piso 1, Av. Insurgentes Sur, #1271, Col. Extremadura Insurgentes, CP.
03740, Alcaldia Benito Juarez, Ciudad de México | Tel.: (55) 1103-7000 | www.prudentialseguros.com.mx



http://www.prudentialseguros.com.mx/

CONDICIONES GENERALES

@ Prudential Seguro de Vida Individual Temporal Corto Plazo P2 2025

-

aeronaves que estén prestando servicios en vuelos especiales, fletados, de taxi
aéreo, o en cualquier tipo de vuelo no regular.

Accidentes cuando el Asegurado se encuentre en cualquier vehiculo
participando directamente o como pasajero en carreras, pruebas o contiendas
de seguridad, resistencia o velocidad.

Accidentes que se originen por Culpa Grave del Asegurado cuando se encuentre
bajo el efecto del alcohol, en cualquier grado, que tenga al momento)del
Accidente, o por el uso de drogas enervantes o alucinégenas, farmacos, 0 bien,
ingerir somniferos, barbituricos, estupefacientes o substancias ‘con efectos
similares, no prescritos por un Médico.

Accidentes durante el servicio militar, actos de guerra, revolugién oinsurreccion.
Accidentes que ocurran cuando exista guerra declarada o Sin declarar.
Lesiones o padecimientos relacionados con actos delictivos' intencionales
cometidos por el Asegurado, o las que se deriven de rinas.

Intentos de suicidio, aun cuando se cometan en estado,de enajenacion mental.
La practica profesional de cualquier deporte.

Fracturas que sean efecto directo, total o pargial, de Operaciones quirurgicas o
tratamientos, salvo que cualquiera, de, tales) hechos sobrevenga como
consecuencia inmediata de un Accidente,o del tratamiento de las lesiones por él
producidas.

Fracturas de muiieca y dedos en caso de mano y Fractura de dedos y tarso en
caso de pie.

Requisitos para la reclamacion de esta cobertura:

1.

Informe médico del especialista sabre las Fracturas originadas por el Accidente reclamado, que incluya:
Diagnéstico y fechas de este (inicio, ddracion, descripcion del mecanismo de lesién y recaidas), estudios
a los que fue sometidoyy sustesultados,(interpretaciones), evolucion de la Fractura, tratamiento recibido
y fechas de prescripcionfde ‘medicamentos, secuelas (complicaciones) y estado actual. El informe
médico debera contenefr por lo menos nombre completo del Médico, cédula profesional vigente y firma.

2. Cuando se requieraguie el pago.sea realizado a través de transferencia electrénica, proporcionar los 18
digitos de su CLABE y umsgeomprobante de que la cuenta esté a nombre del Beneficiario (en caso de ser
un estado de cuentayno debera ser mayor a tres meses a la fecha de documentar el Siniestro).

2.26.2 Dislocaciones

De encontrarse amparada esta cobertura en la Caratula de la Pdliza, la Compafiia debera pagar al Asegurado
el porcentaje de laaSuma Asegurada contratada, especificado en la siguiente tabla, conforme a la localizacion
della Dislocacion o Luxacion completas causada por un Accidente ocurrido dentro de la Vigencia de la Caratula
de la\Pdliza. Paras€l caso de una Luxacion o Dislocacion parciales, se pagara el 25% (veinticinco por ciento) del
porcentajexde la Suma Asegurada. En caso de Dislocaciones multiples, se pagara el porcentaje mas alto de las
articulaciones afectadas sin que el total exceda la Suma Asegurada contratada para esta cobertura. Limitado a
un‘Evento por Vigencia. La Suma Asegurada se reinstalara en cada renovacion de la Caratula de la Péliza.

Dislocaciones o luxaciones (tratadas con
procedimientos de reduccion)

Cadera 100%
Rodilla (no rétula) 63%

% Suma Asegurada
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Hombro 50%
Pie/tobillo 38%
Mano 30%
Mandibula inferior 30%
Mufieca 25%
Codo 20%
Dedo del pie 9%

Exclusiones para la cobertura de Dislocaciones:

Auto mutilacion o auto lesiéon consciente y voluntaria.

La Practica de paracaidismo, buceo, montanismo, velideltismo, lucha libre,
lucha grecorromana, tauromaquia, box, hockey, esqui, espeleologia, artes
marciales, rapel, equitacion, charreria, salto bungee, vuelo en aviones
ultraligeros.

Viajar en aeronaves que no pertenezcanfa una linea comercial legalmente
establecida y autorizada para el servicio de transporte aéreo de pasajeros, o
en aeronaves que estén prestando sérvicios en vuelos especiales, fletados,
de taxi aéreo, o en cualquier tipo de vuelo noregular.

Accidentes cuando el Asegurado_se ‘encuentre en cualquier vehiculo
participando directamente o “¢omo | pasajero en carreras, pruebas o
contiendas de seguridad, resistencia® velocidad.

Accidentes que se origifien por Culpa Grave del Asegurado cuando se
encuentre bajo el efecto/del alcohol, en cualquier grado que tenga al
momento del Accidénte, 0 por el uso de drogas enervantes o alucinégenas,
farmacos, o pbien;  ingerir® somniferos, barbituricos, estupefacientes o
substancias con efectos similares, no prescritos por un Médico.

Accidentes _durante el servicio militar, actos de guerra, revolucion o
insurreccion.

Accidentesique ocurran cuando exista guerra declarada o sin declarar.
Lesiones o padecimientos relacionados con actos delictivos intencionales
cometidos por el Asegurado, o las que se deriven de rifas.

I<a practica profesional de cualquier deporte.

Requisitos para la reclamacion

1.

Informe médico del especialista sobre las Dislocaciones originadas por el Accidente reclamado,
gue incluya: Diagnostico y fechas de este (inicio, duracién, descripcién del mecanismo de lesion y
recaidas), estudios a los que fue sometido y sus resultados (interpretaciones), evolucién de la
Dislocacién, tratamiento recibido y fechas de prescripcion de medicamentos, secuelas
(complicaciones) y estado actual. El informe médico debera contener por lo menos nombre
completo del Médico, cédula profesional vigente y firma.

Cuando se requiera que el pago sea realizado a través de transferencia electronica, proporcionar
los 18 digitos de su CLABE y un comprobante de que la cuenta esté a nombre del Beneficiario (en
caso de ser un estado de cuenta, no debera ser mayor a tres meses a la fecha de documentar el
Siniestro).
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2.2.6.3

Quemaduras Graves

De encontrarse amparada esta cobertura en la Caratula de la Pdliza, la Compaiiia indemnizara al Asegurado la
Suma Asegurada contratada, si durante la Vigencia de la Pdliza y a consecuencia directa de un Accidente el
Asegurado sufriera de Quemaduras Graves que afecten al menos el 20% (veinte por ciento) de la superficie
corporal del Asegurado segun los resultados de la tabla de Lund-Browder o un calculador equivalégnte o si
sufriera Quemaduras de tercer grado de cabeza o cara que requieran intubacién endotraqueal. El Diagnéstico
debera ser confirmado por un Médico especialista y evidenciado por los resultados de la tabla dedlund:Browder
o un calculador equivalente de areas corporales quemadas.

La Suma Asegurada se reinstalara en cada renovacién de la Caratula de la Péliza.

Exclusiones para la cobertura de Quemaduras Graves:

Viajar en aeronaves que no pertenezcan a una linea comercial legalmente
establecida y autorizada para el servicio de transporte aéreo de pasajeros, o
en aeronaves que estén prestando servicios en vuelos especiales, fletados,
de taxi aéreo, o en cualquier tipo de vuelo.ne regular.

Accidentes cuando el Asegurado se (encuentre en cualquier vehiculo
participando directamente o como pasajero” en carreras, pruebas o
contiendas de seguridad, resistencia awelocidad.

Accidentes que se originen pof Culpa)Grave del Asegurado cuando se
encuentre bajo el efecto del alcohol; en cualquier grado que tenga al
momento del Accidente, o por el uso_de drogas enervantes o alucinégenas,
farmacos, o bien, ingerir somniferos, barbituricos, estupefacientes o
substancias con efecto$ similares, no prescritos por un Médico.

Accidentes durante, el servicio militar, actos de guerra, revolucion o
insurreccion.

Accidentes que©curran cuando exista guerra declarada o sin declarar.
Lesiones o padecimientos relacionados con actos delictivos intencionales
cometidosor el Asegurado, o las que se deriven de rifias

La practica profesional de cualquier deporte.

Requisitos para la feclamacion

1.

Inferme médico del especialista sobre las Quemaduras originadas por el Accidente reclamado, que
incluya: Diagnéstico y fechas de este (inicio, duracion, descripcion del mecanismo de lesién y
recaidas), estudios a los que fue sometido y sus resultados (interpretaciones), evolucion,
tratamiento recibido y fechas de prescripcion de medicamentos, secuelas (complicaciones) y
estado actual. El informe médico debera contener por lo menos nombre completo del Médico,
cédula profesional vigente y firma.

Carta de Lund-Browder o resultados de un calculador equivalente de areas corporales quemadas.
Cuando se requiera que el pago sea realizado a través de transferencia electronica, proporcionar
los 18 digitos de su CLABE y un comprobante de que la cuenta esté a nombre del Beneficiario (en
caso de ser un estado de cuenta, no debera ser mayor a tres meses a la fecha de documentar el
Siniestro).

3. CLAUSULAS GENERALES
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3.1 Vigencia del contrato

El presente Contrato de Seguro entrara en vigor desde las 00:00 horas de la fecha de inicio de Vigencia sefalada
en la Caratula de la Pdliza correspondiente y terminara a las 00:00 horas de la fecha de fin de Vigencia indicada
en el mismo documento.

3.2 Art. 25 de la Ley sobre el Contrato de Seguro

Si el contenido de la Pdliza o sus modificaciones no concordaren con la oferta, el Aségurado podra ‘pedir la
rectificacion correspondiente dentro de los 30 (treinta) dias naturales que sigan al dia en‘que reciba la Pdliza.
Transcurrido este plazo se consideraran aceptadas las estipulaciones de la Pdliza o de sus modificagiones.

3.3 Modificaciones

Al ser este seguro un contrato de adhesién, cualquier cambio o modificacionia los_formatos elaborados y
registrados por la Compaiiia, asi como a las presentes condiciones generales, deberan registrarse de manera
previa ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzas, en términos del articuloi202 de la Ley de Instituciones
de Seguros y de Fianzas.

La Compaiiia y el Contratante, podran acordar realizar modificaciones a‘las condiciones particulares de la Pdliza
y/o la Caratula de la Pdliza, entendiéndose éstas como cambio en Sumas‘Aseguradas, Beneficiarios, formas de
pago, etc., en todos los casos, cualquier cambio lo hara constar la‘Cempania por escrito y mediante Endoso.

La Pdliza, la Caratula de la Pdliza y sus eventuales Endosos.o, Clausulas firmados por funcionarios autorizados
de la Compaiiia, son los Unicos documentos validos para fijar\los derechos y obligaciones de las partes. La
Compainia no es responsable por declaraciones o condicionesefectuadas en otra forma.

En caso de que exista alguna discrepanciaéntrexalgun Endoso, Péliza y/o la Caratula de la Péliza, prevalecera
en todo momento lo contenido en el Endoso respectivo y este a su vez prevalecera sobre cualquier otro Endoso
con fecha anterior.

3.4 Prima del Seguro
El Contratante pagara a La@ompaniaypor concepto de Prima, el monto sefialado en la Caratula de esta Pdliza.

La Prima vencera al inicio ‘dé'cada periodo, establecido en la Caratula de la Pdliza y se adeudara en su totalidad
aun cuando la Compafiamno hayalcubierto el riesgo sino durante una parte de ese tiempo, la comprobacién del
pago de la prima servira‘como elemento probatorio de la celebracion del contrato.

La Prima podra ser pagada por el Contratante o el Asegurado en una sola exhibicién o se podra pactar el pago
fraccionado de la"Prima, en cuyo caso las exhibiciones deberan ser por periodos de igual duracién y venceran
alinicio de ¢cada periodo.

Salve\pacte en contrario consignado en la Caratula, una vez vencida la Prima, el Asegurado gozara de un
Reriodo de 'Gracia de 30 (treinta) dias naturales para liquidar el total de la Prima o las fracciones de ella en los
cases,de pagos en parcialidades; en caso de no ser cubierta la Prima dentro del plazo estipulado, los efectos
del contrato cesaran automaticamente a las doce horas del ultimo dia de dicho periodo.

Durante el Periodo de Gracia, la cobertura del seguro se mantendra vigente conforme a lo establecido en estas
condiciones generales. En caso de que ocurra un Siniestro dentro de dicho periodo, la Compafiia podra deducir
de la indemnizacion que corresponda Unicamente el monto de la Prima fraccionada vencida y pendiente de
pago, conforme a la forma de pago pactada e indicada en la Caratula de la Pdliza. Esta deduccion se limitara a
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la fraccion de la Prima correspondiente al periodo de pago pactado, sin que ello implique la exigibilidad del resto
de la Prima correspondiente a la Vigencia de la Pdliza.

La Prima convenida podra ser pagada mediante cargos que efectuara la Compafiia en la tarjeta de crédito,
débito o cuenta bancaria y/o cuenta de fondos de pago electrénico y periodicidad que se haya convenido. Si se
omite dicha obligacion, el seguro cesara sus efectos una vez transcurrido el Periodo de Gracia mencionado en
el parrafo que antecede. En tanto la Compafia no entregue el recibo de pago de Prima, en el caso en que la
Prima sea pagada mediante cargo a tarjeta de crédito, débito, transferencia bancaria o cuentas de fondos de
pago electronico, el estado de cuenta en donde aparezca el cargo correspondiente, el comprobante enilos
movimientos de la cuenta o la confirmacién de la Instituciéon Financiera que recibe el page, sera(n) prueba plena
del pago de la Prima.

3.5 Limites de Edad

Para los efectos de este Contrato de Seguro, se considerara como edad real del ASegurado la que tenga
cumplida en la fecha de inicio de la Vigencia de la Caratula de la Pdliza o de laren@vacién correspondiente,
los limites de edad establecidos para la contratacion de estas coberturas se, describen en‘la siguiente tabla:

Cancelacio
n
Automatica

Edad Minima Edad Maxima

Coberturas

de Aceptacion | de Aceptacion

Fallecimiento por Cualquier Causa 78 anos 80 anos
Muerte Accidental 68 anos 70 anos
Invalidez Total y Permanente por Accidente 68 afos 70 afios
Renta Diaria por Hospitalizaciéon por Accidente 68 anos 70 anos
Pérdidas Organicas por Accidente 68 afos 70 afios
Apo_yo para Gastos de Atencion Médica por 68 afios 70 afios
Accidente
Fractura de Huesos, Dislocaciones o uras ~ . L
18 afios 68 anos 70 anos
Graves

Cuando se compruebe que hubo inexactitud ‘enga‘indicacion de la edad del Asegurado, la Compafiia no podra
rescindir el contrato, a no ser quedla edad real al tiempo de su celebracion esté fuera de los limites de admisién
fijados por la Compaifiia, pero en este casoyse devolvera al Asegurado la reserva matematica del contrato en la
fecha de su rescision o a masitardardentro de los siguientes 30 (treinta) dias habiles a efectuada la rescision.

Si la edad del Asegurado estuviere comprendida dentro de los limites de admision fijados por la Compafiia, se
aplicaran las siguientesreglas:

I. Cuando a consecdiencia de la indicacion inexacta de la edad, se pagare una Prima menor de la que
corresponderia por lajedad real, la obligacién de la Compania se reducira en la proporcién que exista entre la
Prima estipulada‘yila Prima de tarifa para la edad real en la fecha de celebracion del contrato;

IIl. Sila:€ompaiiiadhubiere satisfecho ya el importe del seguro al descubrirse la inexactitud de la indicacion sobre
la edad dehAsegurado tendra derecho a repetir lo que hubiera pagado de mas conforme al calculo de la fraccion
anterior, incluyendo los intereses respectivos;

lIl, Si a'consecuencia de la inexacta indicacion de la edad, se estuviera pagando una Prima mas elevada que la
correspondiente a la edad real, la Compania estara obligada a reembolsar la diferencia entre la reserva existente
y la que habria sido necesaria para la edad real del Asegurado en el momento de la celebracién del contrato.
Las Primas ulteriores deberan reducirse de acuerdo con esta edad, y
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IV. Si con posterioridad a la muerte del Asegurado se descubriera que fue incorrecta la edad, y ésta se encuentra
dentro de los limites de admisién autorizados, la Compafiia estara obligada a pagar la Suma Asegurada que las
Primas cubiertas hubieren podido pagar de acuerdo con la edad real.

Todo lo anterior se realizara acorde a las tarifas vigentes registradas por la Compafiia ante la Comision Nacional
de Seguros y Fianzas.

3.6 Carencia de Restricciones
Este Contrato de Seguro no se afectara si el Asegurado cambia de ocupacion, siempre gue ésta sea licita.
3.7 Renovacion Automatica

La Compania renovara de forma automatica la proteccion que otorga por un periodo de‘igual duracion si no
existiera comunicado en el sentido de no renovarla de cualquiera de las partes dentro dé los ultimos 30 (treinta)
dias naturales de Vigencia de la Caratula de la Pdliza, en las mismas condicionesien las quefueron contratadas.

En cada renovacién se aplicaran las Primas de tarifa conforme a los procedimientos
registrados ante la Comision Nacional de Seguros y Fianzasyenh las notas técnicas
respectivas en la fecha de la renovacion.

Para tal efecto, la Compania informara al Contratante y/oal Asegurado, las Primas que
aplicaran en cada renovacion.

Se considera fuera de la cobertura a partir de cualquier renovacién, a aquel Asegurado
cuya edad a la fecha de la renovacion esté fuera de los limites establecidos para cada
cobertura a renovar.

3.8 Terminacién del Contrato de/Seguro
Este Contrato de Seguro terminara sin obligacion posterior para la Compania de acuerdo con lo siguiente:

a) Término del plazo de Vigencia della Caratula de la Pdliza.

b) Cuando el Aseguradossolicite)la terminacion anticipada de la Pdliza.
c) Sino se paga la Pfima dentro'del Periodo de Gracia.

d) Cuando ocurra el'falle€imiento del Asegurado.

e) Cuando el Asegurado llegde a la edad de cancelacion.

3.9Procedimiento simplificado para la reclamacion.
CualquiegEvento'que pueda ser motivo de indemnizacion debera ser notificado por escrito a la Compaifiia, dentro
dellos, 5 (cinco) dias» naturales siguientes al dia en que se tenga conocimiento del Siniestro y del derecho
constituido a“su favor, salvo caso fortuito o fuerza mayor, en cuyo caso se debera avisar a la Compafiia tan
pronto desaparezca el impedimento.

3.10 Comprobacion del Siniestro
Tanypronto como el Contratante y/o el Asegurado o el Beneficiario, en su caso, tengan conocimiento de la
ocurrencia del Siniestro y del derecho constituido a su favor por el Contrato de Seguro, deberan ponerlo en

conocimiento de la Compafiia, debiendo presentar los documentos que se mencionan en cada cobertura.

Transcripcion del articulo 69 de la Ley sobre el Contrato de Seguro:
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“Articulo 69.- La empresa aseguradora tendra el derecho de exigir del asegurado o beneficiario toda clase de
informaciones sobre los hechos relacionados con el siniestro y por los cuales puedan determinarse las
circunstancias de su realizacién y las consecuencias de este.”

La Compaiia quedara desligada de todas las obligaciones del Contrato de Seguro si el
Contratante y/o, el Asegurado o el Beneficiario omiten el aviso inmediato ¢on la
intencion de impedir que se compruebe con oportunidad las circunstancias del
Siniestro.

3.11 Dolo o mala fe

Las obligaciones de la Compaiia quedaran extinguidas:

a) Si el Asegurado y/o Beneficiarios, o sus representantes, coh fin/le hacerla incurrir
en error disimulan o declaran inexactamente hechos relativos al Siniestro.

b) Si, con igual propésito, no entregan en tiempo a la Compaiiia, la documentacién para
documentar el Siniestro de la cobertura de que se trate, con la intenciéon de impedir que
se comprueben oportunamente las circunstancias delSiniestro.

c) Si el Asegurado y/o Beneficiarios, o los representantes de ellos, presentan
documentaciéon apoécrifa para que la Compania conozca las causas y consecuencias
del Siniestro y/o se conduzcan con falsedad en‘la declaracion del Siniestro.

3.12 Arbitraje

En caso de desacuerdo entre el Asegurado y la Compafiiaacerca de la preexistencia de la enfermedad y/o
padecimiento, el Asegurado podra acudir a unfprocedimiento arbitral. En este caso, la controversia sera sometida
a la decisién de un arbitro, que debera ser PeritoaMédico, nombrado por escrito de comun acuerdo entre las
partes, pero si no se pusieren de acuerdo en el hombramiento de un sélo arbitro, se designaran 2 (dos), uno por
cada parte.

Este nombramiento se hara dentroide los 10 (diez) dias naturales siguientes a la fecha en que una de las partes
hubiere sido requerida por eserito ponsu contraparte para que asi lo hiciera.

Antes de comenzar con sus<flnciones correspondientes, ambos arbitros nombraran un tercero, que también
debera ser Perito Médico, para el.caso de que exista contradiccion en sus dictamenes. Si una de las partes se
negare a nombrarSu arbitro 6°si'no lo hiciere cuando sea requerida por la otra o si los arbitros no se pusieran
de acuerdo en el nombramiento del tercero, sera la autoridad judicial competente la que a peticidon de cualquiera
de las partesthara“el.nombramiento del arbitro que hiciere falta, del arbitro tercero o de ambos si asi fuere
necesario.

En‘case de fallecimiento del Asegurado o Beneficiario mientras se esté realizando el arbitraje a que se refiere
esta‘elausula, no anulara ni afectara los poderes o atribuciones de los arbitros. En caso de que sea alguno de
los arbitros el que falleciere antes del dictamen, sera designado otro segun corresponda (por las partes, los
arbitros o la autoridad judicial) para que lo sustituya.

Les,gastos y honorarios que se originen con motivo del arbitraje seran a cargo de la Compaiiia.
Si el Asegurado optd por acudir al procedimiento arbitral y por causas imputables a ellos no pudiera llevarse a

cabo el arbitraje a que se refiere esta clausula hasta la emision del laudo respectivo, se entendera que han
aceptado la determinacion de la Compafiia respecto a la preexistencia de una Enfermedad.
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El laudo emitido a consecuencia del arbitraje a que esta clausula se refiere, vinculara a las partes y tendra
caracter de cosa juzgada, lo cual no significa aceptacion de la reclamacion por parte de la Compania,
simplemente determinara la preexistencia o no de la Enfermedad de que se trate, quedando a salvo los derechos
de las partes para ejercer las acciones y oponer las excepciones correspondientes, de conformidad con la ley
aplicable.

3.13 Pago de la Suma Asegurada

Todos los pagos que la Compaifiia resulte obligada a satisfacer a favor del Asegurado y/o del Benéficiarie, segun
sea el caso, con motivo de este Contrato de Seguro, se efectuaran mediante transferencia interbancaria por
parte de la Compaiiia, a una cuenta bancaria y/o cuenta de fondos de pago electronico a nembre del Asegurado
o Beneficiario, segun sea el caso. En caso de que no cuente con ninguna de ellas, se hara por, ordenyde pago o
del medio que disponga la Compaiiia.

Para proceder al pago de cualquier cantidad estipulada en la Caratula de la Pdliza*par motive de los riesgos
amparados por la misma, es indispensable que se compruebe a la Compaiiia, la realizacion.del Evento cubierto,
segun sea el motivo de la reclamacion.

La Compadia pagara la indemnizacion que corresponda dentro de los 30 (treinta)‘dias naturales siguientes a
que reciba la informacion y la documentacion completa que le permita conocer la ocurrencia del Siniestro, las
circunstancias de su realizacién y las consecuencias de este.

3.14 Suicidio

En caso de suicidio del Asegurado dentrode los 2'(dos) primeros anos de Vigencia de
la Pdliza, cualquiera que haya sido el estadoqmental del Asegurado o mévil del suicidio,
la Compania solamente reembolsara a los JBeneficiarios la reserva matematica de
conformidad con el articulo 197 dedaLey Sobre el Contrato de Seguro.

3.15 Agravacion del Riesgo

Las obligaciones de la"€Compaiia cesaran de pleno derecho por las agravaciones
esenciales que tenga el riesgo ‘durante el curso del seguro de conformidad con lo
previsto en los Articulos 52 y'§3'fraccion | de la Ley Sobre el Contrato del Seguro:

“El Asegurado debera comunicar a la empresa aseguradora las agravaciones esenciales que tenga el riesgo
durante el curso deléSeguro, dentro de las veinticuatro horas siguientes al momento en que las conozca. Si el
Asegurado omitiere el avisgyo si él provoca una agravacion esencial del riesgo, cesaran de pleno derecho las
obligaciones de la'empresa en lo sucesivo”. (Articulo 52 de la Ley Sobre el Contrato de Seguro).

“Para los efectos del articulo anterior se presumira siempre:

I.-'Que la agravacion’es esencial, cuando se refiera a un hecho importante para la apreciacion de un riesgo de
tal suerte que la,empresa habria contratado en condiciones diversas si al celebrar el contrato hubiera conocido
una agravacion analoga.

I:3pQue, el Asegurado conoce o debe conocer toda agravacion que emane de actos u omisiones de sus
inquilin@s, conyuge, descendientes o cualquier otra persona que, con el consentimiento del Asegurado, habite
el edificio o tenga en su poder el mueble que fuere materia del seguro”. (Articulo 53 de la Ley Sobre el Contrato
de Seguro).

Con relaciéon a lo anterior, la empresa aseguradora no podra librarse de sus obligaciones, cuando el
incumplimiento del aviso de la agravacion del riesgo no tenga influencia sobre el Siniestro o sobre la extension
de sus prestaciones. (Articulo 55 de la Ley Sobre el Contrato de Seguro).
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“En los casos de dolo o mala fe en la agravacioén al riesgo, el Asegurado perdera las primas anticipadas”.
(Articulo 60 de la Ley Sobre el Contrato de Seguro).

Las obligaciones de La Compaihia quedaran extinguidas si demuestra que el
Asegurado, el Beneficiario o los representantes de ambos, con el fin de hacerla incurrir
en error, disimulan, no informan o declaran inexactamente hechos o enfermedades
que excluirian o podrian restringir dichas obligaciones.

Lo mismo se observara en caso de que, con igual propésito, no le remitan en tiempo la documenta€ién sobre
los hechos relacionados con el Siniestro. (Articulo 70 de la Ley Sobre el Contrato de Seguro).

Con independencia de todo lo anterior, en caso de que, en el presente o en el futuro, el(les) ‘Contratante(s),
Asegurado(s) o Beneficiario(s) realice(n) o se relacione(n) con actividades ilicitas, sera considerado’€omo una
agravacion esencial del riesgo en términos de ley. Por lo anterior, cesaran de plenogdlerecho las,obligaciones
de la Compaiiia, si el(los) Contratante(s), Asegurado(s) o Beneficiario(s), en los términosédelPArticulo 492 de la
Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas y el ACUERDO por el que se emiten las diSposiciones de caracter
general a que se refiere el articulo 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Rianzasfuere(n) condenado(s)
mediante sentencia definitiva que haya causado estado, por cualquiergdelito inculado o derivado de lo
establecido en los Articulos 139 a 139 Quinquies, 193 a 199, 400 y 400 Bis‘del Cddigo Penal Federal y/o
cualquier articulo relativo a la delincuencia organizada en territorio nacional; dicha sentencia podra ser emitida
por cualquier autoridad competente del fuero local o federal, e@si,el nombre del (los) Contratante(s) o
Asegurado(s) sus actividades, bienes cubiertos por la Pdliza o sus nacionalidades es (son) publicado(s) en
alguna lista oficial relativa a los delitos vinculados con [@’establecido en llos articulos antes citados, sea de
caracter nacional o extranjera proveniente de un gobierno ¢on, el cbal el Gobierno Mexicano tenga celebrado
alguno de los tratado internacional en la materia antes mencionada, elloen términos de la fraccidn X disposicion
Trigésima Novena, fracciéon VII disposicion Cuadragésima Cuartayo Disposicion Septuagésima Séptima del
ACUERDO por el que se emiten las disposiciones de ‘caracter general a que se refiere el articulo 492 de la Ley
de Instituciones de Seguros y de Fianzas, aplicables a instituciones y sociedades mutualistas de seguros.

La Compania, ante el supuesto anterior, £onsignara ante la autoridad jurisdiccional competente, cualquier
cantidad, que, derivada de este Contrato de Seguroypudiera quedar a favor de la persona o personas a las que
se refiere el parrafo anterior, con la finglidad de que dicha autoridad determine el destino de los recursos. Toda
cantidad que sea pagada con,posterioridad ‘@ylafrealizacion de las condiciones previamente senaladas sera
consignada a favor de la autoridad’correspondiente.

3.16 Comunicaciones

Cualquier comunicacién, de€laracion o notificacion relacionada con el presente Contrato debera hacerse por
escrito a la Compania‘emel domigilio indicado en la Caratula de la Pdliza.

Los requerimientos\y comunicaciones que la Compaiia deba hacer al Contratante y/o Asegurado o a sus
causahabientes podranghacerse: (i) por escrito al ultimo domicilio sefalado por el Contratante para tal efecto;
y/o (ii) popcorreo‘electronico o mensaje de texto SMS (a la direccidn de correo electrénico o numero de teléfono
mavihContratante y/o*Asegurado haya proporcionado o lleguen a proporcionar a la Compafiia al momento de la
contratacion del.uso de medios electrénicos o por internet) y/o (iii) via telefénica al nimero telefénico fijo o mévil
que el Contratante y/o Asegurado haya proporcionado o lleguen a proporcionar a la Compafiia al momento de
la_contratacion del uso de medios electrénicos o por internet. En caso de realizarse las notificaciones via correo
electrénico, via mensaje de texto SMS, o via telefénica, dichas notificaciones se tendran como validas para
todos los efectos legales a los que haya lugar en términos de lo dispuesto por el articulo 214 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas y en relacién con el CAPITULO 4.10 DEL USO DE MEDIOS
ELECTRONICOS PARA LA CONTRATACION DE OPERACIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS. Las
notificaciones al Contratante y/o Asegurado en términos de lo anterior se consideraran validas siempre que se
hayan efectuado al ultimo domicilio, correo electrénico y/o teléfono movil y/o teléfono fijo que la Compafiia tenga
conocimiento.
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3.17 Moneda

Todos los pagos relativos a este Contrato de Seguro se efectuaran en pesos mexicanos, moneda de curso legal
en los Estados Unidos Mexicanos, conforme a la Ley Monetaria vigente en la fecha de pago.

3.18 Comisién o compensacion directa

“Durante la vigencia de la pdliza, el contratante podra solicitar por escrito a la institucion le informe el porcentaje
de la prima que, por concepto de comision o compensacion directa, corresponda al intermediario o)persona
moral por su intervencion en la celebracion de este contrato. La institucion proporcionaradichainformacién, por
escrito o por medios electronicos, en un plazo que no excedera de diez dias habiles posteriores,a la fecha de
recepcion de la solicitud.”

3.19 Indemnizacién por Mora

“Indemnizacién por Mora. En caso de mora, la Institucion de Seguros debera pagata al'‘asegurado o beneficiario
una indemnizacién de conformidad con lo establecido en el articulo 276 de da,Ley de Instituciones de Seguros y
de Fianzas.”

3.20 Prescripcién

Todas las acciones que se deriven de este Contrato deSeguroyprescribiran en 5 (cinco) afios, tratandose de
fallecimiento y 2 (dos) afios en los demas casos contados desde lafecha del acontecimiento que les dio origen
en los términos del Articulo 81 de la Ley sobre el Contratedde Seguro, salvo los casos de excepcidn consignados
en el Articulo 82 de dicha ley.

Es nulo el pacto que abrevie o extienda losglazos de prescripcion a que se refiere el parrafo anterior.

La prescripcion se interrumpira no soélgfpor las§ causas ordinarias, sino también por aquellas a que se refiere la
Ley de Proteccion y Defensa al Usuario de Servieios Financieros.

Ademas de las causas ordinarias‘de interrupcion de la prescripcion, ésta se interrumpira por el nombramiento
de peritos con motivo de la realizacionydel Siniestro o por la presentacion de la reclamacion ante la CONDUSEF
y se suspendera por lal presentacion ante nuestra Unidad Especializada de Atencién de Consultas y
Reclamaciones.

3.21 Entrega de la Documentacion Contractual

La Companiia entregaragpor escrito al Contratante o al Asegurado la documentacién contractual de la Pdliza,
Pdliza y CGondiciones Generales dentro de un plazo no mayor a 30 (treinta) dias naturales contados a partir de
la contratacion del seguro al Contratante y al Asegurado, para tal efecto se remitira la documentacion contractual
al domigilio deh,Contratante o Asegurado, o por medio de correo electrénico que hayan brindado o lleguen a
brindar. Laxentrega por correo electrénico se hara en formato PDF (Portable Document Format), o cualquier otro
formato, electronico equivalente, previo consentimiento expreso por escrito de parte del Contratante o
Asegurado.

En easo de que el Contratante no reciba la documentacion mencionada en esta clausula, éste podra acudir
directamente a cualquiera de las oficinas de la Compaifiia, cuyos domicilios se indican en la pagina en internet:
https://www.prudentialseguros.com.mx, o bien, a través del Centro de Atencién a Clientes que se menciona en
dicha pagina de Internet, ello con la finalidad de que se le entregue la documentacion contractual de referencia.
O bien, si requiere un duplicado de la poliza, este se le entregara sin costo alguno.
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3.22 Terminacion Anticipada del Contrato de Seguro
Si el Pagador de la Pdliza desea cancelar la misma de manera anticipada, se debera sujetar a lo siguiente:

i) Si el seguro se contraté presencialmente, el Asegurado o el Contratante debera solicitarlo mediante
escrito entregado en el domicilio de la Compaiiia o en cualquiera de sus oficinas, donde se les aéusara
de recibido. Dicho acuse sera el comprobante de que esta Pdliza no sera renovada o de queda misma
sera cancelada a partir del momento en que se emita dicho acuse.

i) Si la Pdliza se contratdé por medios diferentes a presencial, el Asegurado Qqeel Contratante debera
solicitarlo conforme se establece en el inciso anterior, o por el mismo medio por, el ‘que contratd, o
llamando al centro de atencion telefénica de la Compafiia; al realizar el tramite se le"asignarayun folio de
atencion que sera el comprobante de que esta Pdliza no sera renovada o que lafmisma queddé cancelada
a partir del momento en que se emita dicho folio.

En caso de que se solicite la cancelacion anticipada de la pdliza, esta sera cancelada enfla fecha en que la
Compaiiia acuse de recibido dicha solicitud. No obstante, la cobertura continuara vigente*hasta el ultimo dia del
periodo ya pagado. En ningin caso procedera devolucion alguna de la prima;iincluyendo cualquier fraccién no
devengada, conforme a lo dispuesto en el articulo 44 de la Ley sobre el Contrato de:Seguro.

3.23 Uso de Medios Electronicos

El Contratante y/o Asegurado tiene(n) la opcién de hacer uso@de medios electrénicos (entendiéndose estos como
aquellos equipos, medios épticos o de cualquier otra tecnologiaysistemas automatizados de procesamiento de
datos y redes de telecomunicaciones); en sustitucion dé'la firma autografa, la cual producira los mismos efectos
legales para la celebracién de servicios u operaciones, relacionados con este contrato de seguro y que estén
disponibles por la Compafiia. La utilizacidon de los medios electronicos antes referidos, sin que se haya opuesto
el Contratante y/o Asegurado antes de su primer uso, impli€ara de manera automatica la aceptacion de todos
los efectos juridicos derivados de éstos, asicomo de los términos y condiciones de su uso. Los términos y
condiciones del uso de medios electrénicos estandisponibles para su consulta (previo a su primer uso) en la
pagina de internet la Compania: www.prudentialseguros.com.mx

3.24 Competencia

“En caso de controversia, elffeclamante,podra hacer valer sus derechos ante la Unidad Especializada de la
Institucion de Seguros o gn la_Gemision Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios
Financieros. En todo casojél reclamante podra acudir directamente ante el juez del domicilio de cualquier
delegacion de la propiay, Comisién Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios
Financieros.”

Unidad Especializada de Atencion de Consultas y Reclamaciones de Prudential Seguros México, S.A. de
C.V. (UNE)

Domicilie: Torre Carracci, Piso 1, Av. Insurgentes Sur, #1271, Col. Extremadura Insurgentes, CP. 03740, Alcaldia
Benito Juarez, Ciudad de México.

Teléfono: 55)1103 7000

Correo: consultasyquejas@prudential.com

Horarios'de atencién: lunes a viernes de 8:00 a 17:00 hrs.

Comisién Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros (CONDUSEF):
Domicilio: Av. Insurgentes Sur #762, Col. Del Valle, C.P. 03100, Ciudad de México.

Direccion de internet: www.condusef.gob.mx

Correo electrénico: asesoria@condusef.gob.mx

Teléfonos: en la Ciudad de México: 55 5340 0999 y en el territorio nacional: 800 999 8080
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3.25Invitacion para Consultar al RECAS

Este Contrato de Seguro lo podra consultar a través del Registro de Contratos de Adhesién de Seguros (RECAS)
de la CONDUSEF, a través de la siguiente direccion electrénica www.condusef.gob.mx

3.26 AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO PARA CLIENTES DE PRUDENTIAL SEGUROS
MEXICO

Los datos personales que proporcione seran tratados por Prudential Seguros México, S.Ahde C\/., con domicilio
en Torre Carracci Piso 1, Av. Insurgentes Sur, #1271, Col. Extremadura Insurgentes, CP. 03740, Alcaldia Benito
Juarez, Ciudad de México, quien es Responsable del tratamiento de sus datos personales. Los'datos’personales
y, en su caso, los datos personales sensibles recabados seran tratados para lasSiguientes finalidades: (i)
identificacion, registro y contacto; (ii) evaluacion del riesgo correspondiente; (iii) formalizacion de la relacion
juridica o contratacidn del seguro, producto o servicio; (iv) brindar atencién y seguimiento, asi como administrar,
mantener o renovar el contrato de seguro, producto y/o servicio; (v) dar cumplimientofa las obligaciones
derivadas de las disposiciones legales aplicables; y (vi) envio de informacion cen fines de mercadotecnia,
publicidad o prospeccién comercial para informarle sobre nuevos lanzamientos, productos, servicios o
promociones. Para conocer mas informacion sobre el tratamiento de sus datos personales, asi como el gjercicio
de sus derechos ARCO consulte nuestro Aviso demmPrivacidad Integral disponible en
https://www.prudentialseguros.com.mx/PrudentialMexico/aviso-de-privacidad

Liga a Cita de Preceptos Legales.

Se hace del conocimiento del Contratante y/o Asegurado ‘que padra(n) consultar todos los preceptos y
referencias legales mencionadas en el presénte contrato, en nuestra pagina de internet:
www.prudentialseguros.com.mx

En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo'202 de la Ley de Instituciones de Seguros
y de Fianzas, la documentacién contractual y la nota técnica que integran este producto
de seguro, quedaron registradas ante la,Comisién Nacional de Seguros y Fianzas, a
partir del dia 1° de junio de 2026, con el numero CNSF-S0106-0411-2025/ CONDUSEF-
007072-03.
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Folleto de los Derechos Basicos de los Contratantes, Asegurados o Beneficiarios.
Antes y durante la contratacién del seguro, nuestros Asegurados tienen los siguientes derechos:

1. A solicitar a los agentes, empleados y apoderados, la identificacion que los acredite como tales.

2. A solicitar se le informe el importe de la comision que corresponda al intermediario por la venta del seguro.
3. A recibir toda la informacién que le permita conocer las condiciones generales del seguro, incluyendo el
alcance de las coberturas contratadas, la forma de conservarlas, asi como las formas de terminacién del
Contrato de Seguro.

4. A evitar, en los seguros de accidentes y enfermedades si el solicitante se somete a examen médico, gue‘se
aplique la clausula de preexistencia respecto de enfermedad o padecimiento alguno relativo alitipo de examen
que se le ha aplicado.

Durante nuestra atencién en el Siniestro, el Asegurado tiene los siguientes derechos:

1. A recibir el pago de las prestaciones procedentes en funcion a la Suma Asegurada, aunque la Prima del
Contrato de Seguro no se encuentre pagada, siempre y cuando no se haya vencido el'Periodo de Gracia para
el pago de esta.

2. A una asesoria integral sobre su Siniestro por parte del representante de la Compariia.

3. A comunicarse a la Compafiia y externar su opinion con el supervisor responsable sobre la atencion o asesoria
recibida.

4. A recibir informacioén sobre los procesos siguientes al Sipiestfo.

5. A cobrar a la Compaiia una indemnizacién por mora, en caso,de falta de pago oportuno de las Sumas
Aseguradas.

6. A solicitar la emision de un dictamen técnico a la CONDUSEF ‘en caso de haber presentado una reclamacion
ante la misma, y que las partes no se hayan sometido al arbitraje.

7. Conocer, a través de la Comisién Nacional para fa“Proteccién y Defensa de los Usuarios de Servicios
Financieros, si es Beneficiario en una Pdliza de seguroddefvida a través del Sistema de Informacién sobre
Asegurados y Beneficiarios de Seguros de Viday(SIAB-Vida).

En caso de controversia, el Aseguradogdiene derechora presentar una reclamacion, queja, consulta o solicitud
de aclaracion ante la Unidad Especializada de Atencidon de Consultas y Reclamaciones en el correo electronico
consultasyquejas@prudential.coms

En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 202 de la Ley de Instituciones de Seguros
y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota técnica que integran este producto
de seguro, quedaroniregistradas ante la Comisién Nacional de Seguros y Fianzas, a
partir del dia 12/de junioyde 2026, con el numero CNSF-S0106-0411-2025/ CONDUSEF-
007072-03.
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