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Condiciones Generales del contrato

El presente contrato se regira por la legislacién espafola y, en concreto, por la Ley 50/1980, de
8 de octubre, de Contrato de Seguro, por la Ley 20/15 de 14 de julio, de ordenacién, supervision
y solvencia de las entidades aseguradoras y reaseguradoras y su reglamento y por la normativa
especifica que sea aplicable.

Seran validas las clausulas contractuales, distintas de las legales, que sean mas beneficiosas para
el Asegurado. Las clausulas limitativas contenidas en la pdliza solo seran validas con la aprobacion
previa por escrito del suscriptor de la pdliza.

Si el contenido de la presente péliza es distinto de la proposicién del seguro o de las clausulas
acordadas, el Tomador del Seguro podra presentar una reclamacion ante la Entidad Aseguradora
en el plazo de un mes desde la entrega de la pdliza para que subsane la contradiccion existente. Si
transcurre dicho plazo sin efectuar la reclamacién, se estara a lo dispuesto en la pdliza.

Garantia OCASO
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Contacto

En caso de siniestro
Teléfono gratuito 24 horas

91703 90 10

t)

Atencidn al Asegurado

Otras garantias

Acceso a servicios adicionales

ASISTENCIA VIDA DIARA

91703 90 27

ASISTENCIA PSICOLOGICA

91703 90 27

ATENCION MEDICA

clientes.ocaso.es 9170390 24

SERVICIO DENTAL

clientes.ocaso.es 9170390 24

ASESORAMIENTO Y GESTION DE SUCESIONES

917039010

En OCASO estamos siempre disponibles para solucionar cualquier problema
las 24 horas del dia. Por eso ponemos a disposicion el Centro de Atencion al
Asegurado, a través de los teléfonos:

900 32 00 32

91703 90 09
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Resumen de coberturas y servicios @® Coberturas opcionales

Fallecimiento Fallecimiento por accidente y S) Servicios complementarios

Cubre el fallecimiento del Asegurado siempre accidente de circulacion

que ocurra en la duracion establecida en En caso de contar con estas coberturas, el
el seguro. Una vez ocurrido el evento el Beneficiario recibira un capital adicional en
Beneficiario designado en la pdliza recibe la caso de fallecimiento del Asegurado a causa Esta garantia incluye servicios de
cantidad previamente pactada. de un accidente o accidente de circulacion. acompafiamiento y cuidados en caso
de hospitalizacion o inmovilizacién en
el domicilio a causa de un accidente o

Asistencia en Vida diaria

Pagina 8 Pagina 8 enfermedad del Asegurado para ayudarle
a recuperar la normalidad.
Pagina 14 e
agina
Invalidez ® -
’

OCASO Vida dispone de tres
coberturas complementarias a

la ganaria principal para brindar
proteccion econdémica al Asegurado
en caso de:

Asistencia psicolégica

=+ Invalidez permanente y absoluta r =3 -
Orientacion y asesoramiento de

tipo psicoldgico en situaciones de
tensidon emocional, malestar, dudas o

E’Jh preocupaciones.

Atencion médica: Videoconsulta Pagina 18

para urgencias y con especialistas,

Atencion médico dental
Pagina 9

+ Invalidez permanente y absoluta en
caso de accidente

Pagina 10 segunda opinion internacional y acceso
a consultas presenciales a precios
) especiales.
+ Invalidez permanente y absoluta en C3
ancer . .
caso de accidente de circulacién Gestion de sucesiones
Con esta cobertura el Asegurado o Asegurada Pagina 19 o
percibira el capital establecido en las Condiciones Servicios para que el Asegurado y los
Pagina 10 Particulares en caso de ser diagnosticado: Beneficiarios de su péliza tengan t0d9 el
apoyo que necesitan durante la gestion
+ Cancer femenino: mama, pulmoén o colon (,.\) del proceso testamentario. Incluye

atencion personalizada, asesoramiento

gratuitos, urgencias dentales, plan de procurador y gestion de la vida digital, entre

salud bucal infantil, etc. otros beneficios.

+ Cancer masculino: préstata, pulmoén o colon

Pagina 12 Pagina 23 Pagina 25
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Glosario

A los efectos de este contrato se entiende por:

1. Asegurador

OCASQ, S.A. Compaiiia de Seguros y Reaseguros (en adelante, “OCASQ”), que como Entidad Aseguradora,
asume el riesgo contractualmente pactado.

2. Tomador del seguro

La persona fisica o juridica que, junto con el Asegurador, suscribe este contrato.

3. Asegurado

La persona fisica sobre cuya vida o integridad corporal se estipula el seguro.

4. Beneficiario
La persona o personas fisicas o juridicas, titulares del derecho a la prestacion.
El Beneficiario en caso de fallecimiento del Asegurado sera el designado en las Condiciones Particulares.

Salvo designacion expresa en las citadas Condiciones Particulares, el Beneficiario para las garantias de
invalidez y cancer sera el propio Asegurado.

5. Péliza

El documento que contiene las condiciones reguladoras del seguro.

Forman parte integrante de la péliza: las condiciones generales y especiales si las hubiere; las particulares
que individualizan el riesgo, y en su caso, la solicitud de seguro, las declaraciones de salud, las pruebas
médicas, los suplementos y los apéndices que se emitan a la misma para complementarla o modificarla.

6. Prima

Es el precio del seguro. El recibo contendra, ademas, los recargos e impuestos que sean de legal aplicacion,
€en su caso.

7. Edad a efectos del seguro

La que tenga el Asegurado en la fecha de cumpleafios mas préxima al dia en que la péliza comienza a tener
efecto y en cada aniversario de la misma.

8. Suma asegurada

El limite maximo de indemnizacién del Asegurador.

9. Siniestro

La ocurrencia del hecho que, amparado por la péliza, obliga al Asegurador al pago de la suma asegurada o a
la prestacion prevista en el contrato

10. Suicidio

El fallecimiento causado consciente y voluntariamente por el propio Asegurado.
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Coberturas

® Garantia complementaria

Fallecimiento

1. Delimitacién de la garantia

El Asegurador, al producirse el fallecimiento del Asegurado, se obliga a pagar al Beneficiario designado el
capital garantizado si ocurre dentro de la duracion establecida para el seguro. Si el Asegurado vive al término
de dicho plazo queda anulado el seguro y las primas pagadas a favor del Asegurador.

Durante el primer afo de vigencia del contrato el Asegurador no cubre el riesgo de fallecimiento por suicidio.

Pasado dicho plazo se asume el mencionado riesgo.

Garantias complementarias aceptadas mediante pacto expreso

Sélo mediante su expresa contratacién, que constara en las Condiciones Particulares de la péliza, y pago
de la prima correspondiente, pueden asegurarse las presentes garantias complementarias, siéndoles de
aplicacion las condiciones generales, especiales -si las hubiere- y particulares de la péliza.

Fallecimiento por accidente @

1. Delimitacién de la garantia

Por la presente garantia complementaria el Asegurador, garantiza el pago de un capital adicional e igual al
de fallecimiento del seguro principal, en el supuesto de que el Asegurado fallezca a causa de un accidente.
A los efectos de este seguro, se entiende por fallecimiento por accidente la producida por toda lesion corporal
debida a la accion de un acontecimiento exterior, subito y violento, ajeno a la voluntad del Asegurado y que
cause su fallecimiento dentro de un afo a partir de la fecha en que sufrio la lesion.

2. Determinacion de fallecimiento accidental

En el supuesto de falta de acuerdo sobre la naturaleza del accidente del Asegurado, el Beneficiario y el
Asegurador se obligan a solventar las diferencias por medio del sistema de peritacion contradictoria que se
establece en el punto 2. “Comprobacion y determinacién de la invalidez” del apartado “Invalidez permanente
y absoluta” del presente documento.

Fallecimiento por accidente de circulacion ®

1. Delimitacién de la garantia

Por la presente garantia complementaria el Asegurador garantiza el pago de un capital adicional e igual al
de la garantia complementaria de fallecimiento por accidente. Esta garantia solamente podra ser contratada
conjuntamente con la anterior. Se considerara, a efectos de esta garantia, que un accidente es de circulacion
en los siguientes supuestos:

a) Fallecimiento del Asegurado como peatén causado por un vehiculo.

b) Fallecimiento del Asegurado como conductor o pasajero de un vehiculo terrestre.
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c) Fallecimiento del Asegurado como usuario de transportes publicos terrestres, maritimos o aéreos.

2. Exclusiones de la garantia

Estan excluidos de la presente garantia los accidentes ocurridos por participacion del Asegurado en
pruebas deportivas de cualquier clase, ocupando el vehiculo como piloto, copiloto, o simple pasajero.

3. Determinacion del fallecimiento por accidente de circulacién

En el supuesto de falta de acuerdo sobre la consideracién del accidente como de circulacién el Tomador,
el Beneficiario y el Asegurador, se obligan a solventar sus diferencias por medio del sistema de peritacion
contradictoria que se establece en el punto 2. “Comprobacion y determinacion de la invalidez” del apartado
“Invalidez permanente y absoluta” del presente documento.

Invalidez permanente y absoluta ®

1. Delimitacién de la garantia

Por la presente garantia complementaria, el Asegurador abonara el pago del capital sefialado en las
Condiciones Particulares en el supuesto de que el Asegurado resulte afectado de una invalidez permanente
y absoluta.

Dicho capital podra ser igual o inferior al capital de la garantia principal de fallecimiento.

Alos efectos de esta garantia se entiende por invalidez permanente y absoluta: la situacion fisica irreversible
provocada por accidente o enfermedad, originados independientemente de la voluntad del Asegurado,
determinante de la total ineptitud de éste para el mantenimiento permanente de cualquier relacién laboral
o actividad profesional.

En caso de que el capital de la garantia complementaria de invalidez permanente y absoluta fuera inferior
al de fallecimiento, en caso de abono de la indemnizacion correspondiente implicara que el capital de la
garantia principal se reduzca en el importe del capital abonado.

En caso de que el capital de la garantia complementaria de invalidez permanente y absoluta fuera igual
al de la garantia principal, el abono de la indemnizacién correspondiente a dicha garantia supondra la
anulacion de la poliza.

2. Comprobacion y determinacion de la invalidez

La comprobacion y determinacion se efectuara por el Asegurador después de la presentacion de la
documentacién indicada en el punto 11.3. del presente documento.

Si no hubiere acuerdo sobre si la invalidez es permanente y absoluta entre el Asegurador y el Asegurado,
se someteran a la decision de peritos médicos nombrados uno por cada parte, con la aceptacion escrita de
estos. Si una de las partes no hubiera hecho la designacién, estara obligada a realizarla en los ocho dias
siguientes a la fecha en que sea requerida por la que hubiera designado el suyo y de no hacerlo en este ultimo
plazo se entendera que acepta el dictamen que emita el perito de la otra parte quedando vinculada por el
mismo.
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Coberturas

® Garantia complementaria

Si los peritos médicos llegan a un acuerdo, lo haran constar en acta conjunta en la que especificaran las
causas del siniestro y si la invalidez es permanente y absoluta.

Si no hay acuerdo entre ambas partes, designaran un tercer perito de conformidad y de no acreditar esta,
la designacidn se hara por el juez de primera instancia del domicilio del Asegurado, en acto de jurisdiccion
voluntaria y por los tramites previstos para la insaculacién de peritos que se establece en la ley de
enjuiciamiento civil. En este caso, el dictamen pericial se emitira en el plazo que sefalen las partes, o en su
defecto, en el de treinta dias a partir de la aceptacion de su nombramiento por el perito tercero.

El dictamen de los peritos, por unanimidad o por mayoria, se notificara a las partes de manera inmediata y
en forma indubitada, siendo vinculante para estas salvo que se impugne por alguna de las partes, dentro
del plazo de treinta dias, en el caso del Asegurador y ciento ochenta en el del Asegurado, computandose
ambos desde la fecha de su notificacion. Si no se interpusiese en dichos plazos la correspondiente accién,
el dictamen pericial devendra inatacable.

Cada parte satisfara los honorarios de su perito médico. Los del tercero y los demas gastos que se ocasionen
por la intervencidn pericial, seran de cuenta y cargo por mitad del Asegurado y del Asegurador. No obstante,
si cualquiera de las partes hubiera hecho necesaria la peritaciéon por haber mantenido una valoraciéon de
la invalidez manifiestamente desproporcionada, sera ella la Unica responsable de dichos gastos.

Invalidez permanente y absoluta por accidente @

1. Delimitacién de la garantia

Esta garantia solamente podra ser contratada si se contrata previamente la garantia de invalidez permanente
y absoluta y garantiza el pago de un capital adicional e igual al de dicha garantia en el supuesto de que el
Asegurado adquiera una invalidez permanente y absoluta a causa de un accidente.

A los efectos de este seguro es de aplicacién lo establecido en el punto 1.”Delimitacién de la garantia”
dentro del apartado “Invalidez permanente y absoluta” de las presentes condiciones, relativo a la garantia,
comprobacion y determinacién de la garantia complementaria de invalidez permanente y absoluta y a lo
establecido en el punto 1. “Delimitacidn de la garantia” dentro del apartado “Fallecimiento por accidente”

Invalidez permanente y absoluta por accidente de circulacion @

1. Delimitacién de la garantia

Por la presente garantia complementaria el Asegurador garantiza el pago de un capital adicional e igual al de
la garantia complementaria de invalidez permanente y absoluta, en el supuesto de que el Asegurado adquiera
una invalidez permanente y absoluta a causa de un accidente de circulacién. Esta garantia solamente podra
ser contratada conjuntamente con la anterior.

A los efectos de este seguro es de aplicacién lo establecido en el punto 1. “Delimitacion de la garantia”
dentro del apartado “Invalidez permanente y absoluta” de las presentes condiciones, relativo a la garantia,
comprobacion y determinacién de la garantia complementaria de invalidez permanente y absoluta y a lo
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establecido en el punto 1. “Delimitacion de la garantia” dentro del apartado “Fallecimiento por accidente de
circulacion” relativo a la definicion de accidente de circulacion.

Garantia complementaria de cancer femenino ®

1. Delimitacion de la garantia

El objeto de esta garantia es el pago del capital indicado en las Condiciones Particulares en caso de que la
asegurada sea diagnosticada de cancer, entendiéndose por tal laenfermedad caracterizada por el crecimiento
y proliferacion de células malignas de diferentes tipos histologicos que invaden los tejidos.

Se cubren los canceres de: mama, colon y pulmén.

La garantia de cancer femenino no tendra validez hasta que haya transcurrido un plazo de 90 dias desde la
fecha de efecto de la pdliza.

Si después de dicho plazo se diagnosticara a la Asegurada alguno de los tipos de cancer que, conforme a lo
previsto en la poliza, dieran derecho al cobro del capital Asegurado, se procedera al abono de dicho capital
al Beneficiario designado y la garantia quedara cancelada.

2. Comprobacion y determinacion de la enfermedad

La Asegurada presentara a la Compania todas las pruebas relacionadas con el siniestro que genere la
reclamacion.

El cancer debera ser confirmado por un médico oncélogo, urélogo, ginecélogo y/o patélogo colegiado activo
y se demostrard mediante evidencia de células malignas en material histologico o citolégico con invasion
neoplasica de tejidos o estructuras adyacentes demostrada en biopsia, cirugia, endoscopia, radiologia y/u
otro método de imagen que confirme el diagndstico de cancer.

El médico oncélogo, urélogo y/o patdlogo debera ser un profesional titulado y legalmente autorizado para el
ejercicio de su profesion, y no debera ser el Asegurado o miembro de la familia de este.

La comprobacion y determinaciéon se efectuara por el Asegurador después de la presentacion de la
documentacién médica que acredite la enfermedad.

La compafiiatendra derecho siempre que lo juzgue conveniente, y a su costa, a comprobar cualquier situacion
de la cual se derive para ella una obligacion.

La obstaculizacién por parte del Asegurado o de cualquier Beneficiario para que se lleve a cabo esa
comprobacion, liberara a la compafiia de cualquier obligacion.
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Coberturas

® Garantia complementaria

3. Exclusiones de esta garantia

Todos los canceres que sean recurrencia o metastasis de un tumor que se haya manifestado por primera
vez dentro del periodo de carencia de 90 dias establecido.

No es objeto de cobertura ningin otro tipo de cancer, salvo los mencionados expresamente como
cubiertos, asi como tampoco premalignos, no invasivos, en el limite de la malignidad o con bajo potencial
de malignidad:

Cancer “in situ”, como afeccién por la que se encuentran células anormales que parecen células
cancerosas al microscopio solo en el lugar donde se formaron y que todavia no se diseminaron al tejido
cercano.

Todos los melanomas y carcinomas de la piel, carcinomas basocelulares, células escamosas,
hiperqueratosis.

Leucemia linfatica crénica.
Sarcoma de kaposi y otros tumores relacionados con la infeccién VIH o sida.

Cualquier accidente o incidente nuclear.

Garantia complementaria de cancer masculino @

1. Delimitacién de la garantia

El objeto de esta garantia es el pago del capital indicado en las Condiciones Particulares en caso de que
el Asegurado sea diagnosticado de cancer, entendiéndose por tal la enfermedad caracterizada por el
crecimiento y proliferacién de células malignas de diferentes tipos histolégicos que invaden los tejidos.

Se cubren los canceres de: préstata, colon y pulmon.

La garantia de cancer masculino no tendra validez hasta que haya transcurrido un plazo de 90 dias desde la
fecha de efecto de la pdliza.

Si después de dicho plazo se diagnosticara al Asegurado alguno de los tipos de cancer que, conforme a lo
previsto en la poliza, dieran derecho al cobro del capital Asegurado, se procedera al abono de dicho capital
al Beneficiario designado y la garantia quedara cancelada.

2. Comprobacion y determinacion de la enfermedad

El Asegurado presentara a la Compafiia todas las pruebas relacionadas con el siniestro que genere la
reclamacion.

El cancer debera ser confirmado por un médico oncoélogo, urélogo y/o patélogo colegiado activo y se
demostrara mediante evidencia de células malignas en material Histoldgico o citologico con invasion
neoplasica de tejidos o estructuras adyacentes demostrada en biopsia, cirugia, endoscopia, radiologia y/u
otro método de imagen que confirme el diagnéstico de cancer.

El médico oncodlogo, urélogo y/o patdlogo debera ser un profesional titulado y legalmente autorizado para el
ejercicio de su profesion, y no debera ser el Asegurado o miembro de la familia de este.
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La comprobacion y determinacion se efectuara por el Asegurador después de la presentacion de la
documentacién médica que acredite la enfermedad.

La Compaiiia tendra derecho siempre que lo juzgue conveniente, y a su costa, acomprobar cualquier situacion
de la cual se derive para ella una obligacion.

La obstaculizacién por parte del Asegurado o de cualquier Beneficiario para que se lleve a cabo esa
comprobacion, liberara a la compafiia de cualquier obligacion.

3. Exclusiones de esta garantia

Todos los canceres que sean recurrencia o metastasis de un tumor que se haya manifestado por primera
vez dentro del periodo de carencia de 90 dias establecido.

No es objeto de cobertura ningtin otro tipo de cancer, salvo los mencionados expresamente como cubiertos,
asi como tampoco premalignos, no invasivos, en el limite de la malignidad o con bajo potencial de malignidad:

Cancer “in situ”, como afecciéon por la que se encuentran células anormales que parecen células
cancerosas al microscopio solo en el lugar donde se formaron y que todavia no se diseminaron al tejido
cercano.

Todos los melanomas y carcinomas de la piel, carcinomas basocelulares, células escamosas,
hiperqueratosis.

Leucemia linfatica crénica.
Sarcoma de kaposi y otros tumores relacionados con la infeccién VIH o sida.

Cualquier accidente o incidente nuclear.
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Servicios complementarios

Asistencia Vida Diaria

1. Extensidn de la garantia

Personas Aseguradas: A efectos de esta garantia se entendera por persona asegurada, aquella que
figure como Asegurado en las Condiciones Particulares de la péliza asi como su cényuge, ascendientes
y descendientes de primer grado siempre y cuando convivan con el Asegurado y sean econémicamente
dependientes.

Territorialidad: La garantia es de aplicacion en el territorio nacional.

2. Delimitacion de la garantia

La garantia Asistencia en Vida Diaria es complementaria a la garantia principal, Fallecimiento, y solo surtira
efecto cuando esté descrito en las Condiciones Particulares y el seguro principal se encuentre en vigor y
al corriente del pago de las primas. El no hacer uso de las coberturas no da derecho al abono de cantidad
alguna.

3. Descripcidn del servicio

3.1. Servicios en el domicilio
Los servicios incluidos en esta garantia se prestaran siempre que el Asegurado haya requerido de una
hospitalizacion de mas de 24 horas, con un tope maximo de 16 horas por afio para el conjunto de dichos
servicios.
3.1.1. Auxiliar de ayuda a domicilio
Se garantiza la localizacidn, organizacién, envio y coste de un auxiliar de ayuda a domicilio para ayudar al
Asegurado con las tareas basicas del domicilio. Cada sesion de intervencion sera de minimo 2 horas.
Las prestaciones contenidas en estas garantias son:

Limpieza o ayuda a la limpieza de la vivienda

Preparacion de alimentos en el hogar

Lavado, planchado y organizacion de la ropa dentro del hogar

Adquisicion de alimentos por cuenta de la persona usuaria

Realizacion de otras compras de articulos de primera necesidad por cuenta de la persona usuaria
Cuidado de las plantas dentro del domicilio: regado de las mismas siguiendo instrucciones del
Asegurado. Se excluye el jardin

El plazo maximo para la tramitacion de la solicitud del servicio sera de 48 horas de lunes a viernes
(excluyendo festivos), en dicho plazo al Asegurado se le indicara la fecha de inicio del servicio.
3.1.2. Asistencia personal

Se garantiza la localizacion, organizacion, envio y coste de un auxiliar de asistencia personal, para la
atencion al Asegurado, al margen de las tareas domésticas, cuando éste precise de cuidados de caracter
personal.
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La prestacion diaria es de un minimo de 2 horas continuadas por dia contando desde el primer dia.
A modo enunciativo, las prestaciones contenidas en esta garantia son:

Apoyo en la higiene, arreglo personal, ducha y/o bafio

Ayuda personal para el vestido, calzado y la alimentacién
Transferencias, traslados y movilizacién dentro del hogar

Ayuda para la ingestion de alimentos

Ayuda en la toma de medicacién prescrita por el centro de salud
Cuidados basicos a personas incontinentes

Fomento de habitos de higiene y orden

En ningun caso, esta garantia debera entenderse como prestaciones de personal sanitario en el domicilio
tales como Enfermeria, ATS, Especialidades Médicas, Fisioterapia, Rehabilitacion, Ergoterapia, etc.

El plazo maximo para la tramitacion de la solicitud del servicio sera de 48 horas de lunes a viernes
(excluyendo festivos): en dicho plazo se le indicara al Asegurado la fecha de inicio del servicio.
3.1.3. Profesional a domicilio

Se garantiza la localizacién, organizacion envio y coste de un profesional a domicilio de las siguientes
especialidades para las terapias que hayan sido prescritas por su médico a consecuencia de un accidente
o enfermedad:

Fisioterapia. La prescripcion tiene una validez maxima de 3 meses. Los tratamientos han de ser continuados,
no transcurriendo mas de un mes entre una sesion y la siguiente. Cada sesién tendra valor de 1 hora para
el cémputo global.

Enfermeria. Para la solicitud de esta prestacion sera necesaria presentar prescripcion del tratamiento por
un médico, describiendo las prestaciones a realizar, que podran ser las incluidas en el siguiente listado:

Inyectables (Insulinas, inyeccion intramuscular, vacunacién, etc.)

Toma y seguimiento de constantes

Administracién de medicacién

Curas en la eliminacién (enemas, sondas vesicales, ostomias)

Colostomia: Cuidados y cambios de bolsa

Curas (heridas, contusiones, Ulceras por presion)

Cuidados postoperatorios

Control de glucemia; Seguimiento y control del paciente diabético

Seguimiento y control del paciente con hipertension arterial

El servicio realizado por el profesional no incluye la medicacion ni el material que resulte necesario para
prestar el servicio que debera ser proporcionado por el Asegurado.

El Profesional de Enfermeria llevara a cabo los servicios objeto de la Cobertura y conforme a las
prescripciones médicas que le hayan sido facilitadas al Asegurado y que éste debera facilitar.
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La sesion de intervencion del profesional en el domicilio contabilizara como horas completas, siendo la
intervenciéon minima de 1 hora para el computo global.

En todo caso se reserva el derecho de solicitar al cliente la prescripcion médica, el informe y pruebas
médicas que se le hayan realizado.

El plazo maximo para la tramitacion de la solicitud del servicio sera de 72 horas de lunes a viernes
(excluyendo festivos): en dicho plazo se le indicara al Asegurado la fecha de inicio del servicio

Para anular una sesion es necesario un preaviso de 24 horas.

3.2. Envio de medicamentos.
Se garantiza la busqueda de los medicamentos y su envio hasta el lugar en que se hallase el Asegurado con
un maximo de 2 envios durante el afo de vigencia de la pdliza.

La Compaiia no se responsabiliza de la demora en la misma ni del estado del medicamento por causas no
imputables al mismo. Se excluye el envio de los medicamentos termolabiles.

El coste del medicamento queda excluido de la prestacion y tendra que ser abonado por el Asegurado a la
entrega del mismo.

En caso de tratarse de un medicamento sujeto a prescripcion médica, se acudiria al domicilio del Asegurado
para recogerla o bien el Asegurado la hara llegar por email.

3.3. Noches tranquilas

Se garantiza la busqueda y envio de un Auxiliar especializado que acompafara al Asegurado durante las
noches de hospitalizacion, para periodos superiores a 48 horas y con un maximo de 8 horas por noche.

Esta garantia sera distribuida hasta un maximo de 30 horas por anualidad para la totalidad de los Asegurados
que pudieran resultar hospitalizados.

El plazo méaximo para la tramitacion de la solicitud del servicio serd de 48 horas de lunes a viernes (excluyendo
festivos): en dicho plazo se le indicara al Asegurado la fecha de inicio del servicio.
3.4. Cuidado de los animales domésticos de compaiiia (perros y gatos)

En caso de que el Asegurado sufra un accidente o enfermedad que requiera de una hospitalizacién de mas
de 24 horas y considere que no puede ocuparse de sus animales domésticos, se organizara y se asumira el
cuidado de los animales domésticos de compaiiia (perros y gatos) en una residencia.

Los servicios incluidos con un limite total de 7 dias de cobertura y 500€ por anualidad del seguro, para todos
los sucesos y a animales, son:

Transporte hasta la residencia y vuelta a su domicilio habitual

Alojamiento

Alimentos

Bafio antes de la salida de la residencia canina

Gastos veterinarios con un limite independiente de las anteriores de hasta 300€ en caso de urgencia
médica (para perros y gatos)

16 © CONDICIONES GENERALES @ OCASO VIDA

El plazo maximo para la tramitacién de la solicitud del servicio serd de 72 horas de lunes a viernes
(excluyendo festivos): en dicho plazo se le indicara al Asegurado la fecha de inicio del servicio.

Esta garantia es excluyente con la 3.5. Paseador de perros

3.5. Paseador de perros

En caso de que el Asegurado sufra un accidente o enfermedad que requiera de una hospitalizacién de mas
de 24 horas se organizara y se asumira el coste de un profesional para que lleve a cabo las salidas al exterior
de la mascota del Asegurado (exclusivamente perros).

El Asegurado podra solicitar hasta 10 horas al afio que seran concedidas en funcién de su estado de salud.
Cada servicio tendra una duraciéon minima de una hora y solo se podran solicitar horas completas.

Las salidas se realizaran siempre en horario diurno y deberan ser solicitadas con al menos 48 horas laborables
de antelacion en localidades de mas 10.000 habitantes y de al menos 72 horas laborables de antelacién para
localidades con una poblacién inferior a la indicada.

Por dias laborables se entiende de lunes a viernes (salvo festivos en la localidad donde se vaya a prestar el
servicio.

El Asegurado debera contar con todas las licencias administrativas que sean requeridas en relacién con la
mascota y cumplir en general con toda la normativa que resulte de aplicacién.

En este sentido debera proveer al paseador de correa, bozal y en general de todo el material de sujecion que
resulte necesario.

En relacién con los perros potencialmente peligrosos (PPP) existen tres condiciones adicionales de obligado
cumplimiento:

La contratacion de un seguro de responsabilidad civil especifico
El perro debera siempre pasear con correa y bozal

Tener la licencia administrativa para PPP otorgada por el ayuntamiento en el que resida

Esta garantia es excluyente con la 3.4. Cuidado de los animales domésticos de compaiiia (perros y gatos).

4. Funcionamiento del servicio

El acceso a estos servicios puede realizarse a través de:

Teléfono:

Todos los dias las 24 horas

91 703 90 27

O por los medios que en cada momento determine la Compainia.
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Asistencia Psicologica

1. Extensidn de la garantia

Personas Aseguradas: A efectos de esta garantia se entendera por persona asegurada, aquella que
figure como Asegurado en las Condiciones Particulares de la péliza asi como su cényuge, ascendientes
y descendientes de primer grado siempre y cuando convivan con el Asegurado y sean econémicamente
dependientes.

Territorialidad: La garantia es de aplicacion en el territorio nacional.

2. Delimitacion de la garantia

La garantia Asistencia en Psicologica es complementaria a la garantia principal, Fallecimiento, y solo surtira
efecto cuando esté descrito en las Condiciones Particulares y el seguro principal se encuentre en vigor y
al corriente del pago de las primas. El no hacer uso de las coberturas no da derecho al abono de cantidad
alguna.

3. Descripcidn del servicio

Esta garantia tiene por objetivo proporcionar apoyo para encontrar la via de solucién de determinados
problemas o conflictos a través de medios propios o con ayuda de profesionales.

A peticion del Asegurado, se ofrecera orientacion y asesoramiento de tipo psicoldgico en situaciones de
tensién emocional, malestar, dudas o preocupaciones.

El servicio psicoldgico aconsejarg, a la vista de los datos de la solicitud del servicio, lo que estime oportuno
y orientara al Asegurado para una mejora de su estado psicolégico/emocional.

En ningun caso el servicio de orientacion psicoldgica diagnosticara ni prescribira tratamiento alguno.

Esta garantia incluye hasta 4 sesiones telefonicas para el conjunto de Asegurados adultos de la pdliza por
afo de vigencia. Este limite sera de hasta 6 sesiones telefonicas o presenciales/afio, sélo si las precisaran
Asegurados menores de 15 afios.

Previa autorizacidn, se asumira el reembolso de las sesiones presenciales de nifios, con un maximo de 80 €
por sesion, si no se pudiera facilitar un psicélogo presencial en la zona del domicilio del Asegurado menor.

4. Funcionamiento del servicio

El acceso a este servicios puede realizarse a través de:

Teléfono:

Todos los dias las 24 horas

91703 90 27

O por los medios que en cada momento determine la Compaiiia.
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Atencion Médico-dental
Atencion médica

1. Extensidn de la garantia

OCASO garantiza el asesoramiento médico, a través de los medios habilitados por la compafiia: web, teléfono,
etc. para todos los asegurados relacionados en la péliza que tengan contratada esta garantia con el limite
y fecha de inicio que se especifican en las Condiciones Particulares de la péliza, residan en el territorio
nacional y el evento motivo del asesoramiento y/o servicio solicitado se produzca en territorio espanol.

2. Delimitacion de la garantia

Este servicio forma parte de la garantia “Atencion Médico-Dental”, complementaria a la garantia principal,
Fallecimiento, y solo surtira efecto cuando esté descrito en las Condiciones Particulares y el seguro principal
se encuentre en vigor y al corriente del pago de las primas. El no hacer uso de las coberturas no da derecho
al abono de cantidad alguna.

3. Descripcioén del servicio

3.1. Asesoramiento telefénico personalizado

3.1.1. Servicios de orientacion telefénica
Se trata de un servicio ilimitado de consultas médicas sin diagndstico. Este servicio se presta por teléfono
a través de operadores médicos, en horario de 9 a 20 horas, de lunes a viernes, con el alcance que a
continuacion se detalla:

Valoracion médica de los sintomas y dolencias comunicados por el asegurado.

Informacion sobre el uso de medicamentos.

Asesoramiento sobre informes médicos, pruebas de laboratorio, etc.

Asesoramiento para la preparacion de pruebas médicas.

Informacién sobre salud infantil.

Relacion de centros médicos, hospitales y farmacias de guardia en Espafa.

Asesoramiento Plan Prevencién Cardiovascular (dietas, ejercicio fisico).

3.1.2. Servicio telefonico de urgencias médicas 24 horas

El servicio del nimero anterior, ademas, esta reforzado con un servicio de atencion primaria telefénica de
urgencias, las 24 horas del dia, los 365 dias del afio.

3.1.3. Servicio de asesoramiento - Plan de vida saludable

Con el soporte telefénico del departamento médico y con la informacion de detalle que puntualmente
se publicara en la web habilitada por la Compania, los Asegurados que lo deseen podran adherirse a los
servicios de vida saludable que en cada momento estén disponibles y activos en la mencionada web.
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3.2. Concertacion de servicios médicos y asistenciales

3.2.1. Servicios médicos

Con este servicio se pone a disposicion de los Asegurados de OCASO un amplio cuadro de médicos,
hospitales y clinicas privadas en Espafia, al que libremente podran acceder para contratar a titulo particular,
pero a precios bonificados y especialmente concertados para los Asegurados de OCASO (descuento medio
del 25%), aquellos servicios que puedan ser de su interés, tales como:

Concertacion de citas médicas, pruebas terapéuticas y diagndsticas: Se gestionara la concertacién de
citas médicas con el centro médico y/o especialista que el Asegurado hubiera elegido, asi como todos
los consiguientes tramites administrativos-sanitarios, pruebas médicas, diagndsticas y terapéuticas, etc.

Traslados sanitarios y envio de médicos y personal de enfermeria (ATS): El mencionado servicio también
se encargara de gestionar el transporte sanitario, bien publico o privado con pago a cargo del Asegurado,
para su inmediato traslado a un Centro Médico o el envio de un médico o enfermero.

Intervenciones quirdrgicas programadas: Se proporcionara al Asegurado un servicio telefénico de
coordinacién de todos los aspectos relacionados con su intervencion: citas, pruebas preoperatorias,
gestion de intervinientes y asesoramiento médico relativo a todas las cuestiones solicitadas por el
asegurado.

Para garantizar que estos servicios se prestaran con todas las garantias de calidad y precio establecidos,
su concertacion debe gestionarse a través del teléfono 91 703 90 24, o en la web habilitada por la Compafiia
o por los medios que en cada momento determine OCASO.

3.2.2. Servicios complementarios

Como en los servicios médicos antes descritos, los asegurados también podran acceder a servicios de
nutricion, balnearios, SPA, tratamientos para dejar el tabaco, asistentes de hogar, cuidado de mayores en
condiciones especiales de calidad y precio. Los servicios disponibles estaran puntualmente publicados en
la web de la Compaiiia.

3.3. Segunda opinion médica

Los Asegurados que tengan diagnosticada una enfermedad grave o degenerativa, que suponga un peligro
para su vida o afecte sensiblemente a su calidad de vida, desde un punto de vista médico, tendran derecho a
recibir una Segunda Opinion Médica sobre el diagndstico y tratamiento de su enfermedad, siempre que esté
comprendida dentro de alguno de los grupos de enfermedades que a continuacion se detallan:

Cancer. Enfermedades neuroldgicas y neuromusculares.
Sida. Enfermedades respiratorias.
Trasplantes. Enfermedades oftalmoldgicas.

Insuficiencia renal crénica. Enfermedades neuroquirirgicas.

Enfermedades hematoldgicas. Enfermedades gastrointestinales.
Enfermedades inmunolégicas. Enfermedades otorrinolaringolégicas.

Enfermedades cardiovasculares. Enfermedades dermatoldgicas.
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Dicha opinion estara elaborada por un médico de reconocido prestigio en su especialidad y se le remitira al
solicitante mediante informe escrito firmado por el médico consultado.

Para solicitar una Segunda Opinion Médica, el Asegurado debera llamar siempre a la Plataforma Médica,
para que le asignen un Asesor Médico para su caso.

El Asesor Médico asignado sera el encargado de seleccionar al Especialista Médico al que se dirigira la
consulta y gestionara con el asegurado el mejor sistema para que pueda aportar el historial clinico de su
enfermedad y las pruebas complementarias que el Especialista Médico pudiera requerir. También mantendra
informado al paciente sobre el estado de su consulta y finalmente le hara entrega de la Segunda Opinién
Médica solicitada. Este asesor mantendra informado al Asegurado sobre el estado de su consultay finalmente
le hara entrega de un informe por escrito firmado de la Segunda Opiniéon Médica solicitada.

Quedan excluidos los gastos de Segundas Opiniones Médicas no solicitadas conforme a los anteriores
parrafos y las Segundas Opiniones Médicas sobre enfermedades distintas a las enumeradas.
3.4. Videoconsulta médica
Se pone a disposicién de los Asegurados una plataforma de videoconsulta médica, la cual es realizada
por expertos en urgencias desde la red asistencial de hospitales privados e incluye la prescripcion de
medicamentos (receta online) mediante la videoconsulta y comprende las siguientes prestaciones:

3.4.1. Videoconsulta de urgencias

Servicio gratuito disponible las 24 horas, los 365 dias del afio, sin necesidad de cita previa.

3.4.2. Videoconsulta con especialistas

Servicio prestado mediante cita previa con un tiempo maximo de espera de una semana. Las especialidades
incluidas son:

Pediatria Psiquiatria
Ginecologia Psicologia
Geriatria Cardiologia
Dermatologia Neumologia
Medicina Rehabilitadora Nutricionista

El acceso se realiza via App por videollamada desde cualquier lugar, mediante dispositivo movil o tablet
(i0S / Android). La plataforma incluye funcionalidades de alarmas de medicacién y adherencia, asi como
sutitulos en tiempo real para garantizar la accesibilidad de personas con discapacidad auditiva.
3.5. Atencion psicoldgica
Mediante este servicio OCASO pone a disposicion de los familiares de los asegurados fallecidos:
Un servicio de Atencion Psicologica Telefénica permanente que estara operativo las 24 horas del dia los
365 dias del afio.
Dicho servicio sera gratuito y estara atendido por psicélogos profesionales especializados en el duelo.

Las consultas psicoldgicas telefonicas tendran una duracion maxima de 60 minutos por sesion y una
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limitacion temporal de un afio.
Podran utilizar el servicio, el conyuge, los padres y los hijos del/los asegurados.

El servicio que se facilitara en horario ordinario (desde las 08:00 hasta las 21:00 de lunes a viernes) sera
via teléfono, mail o WhatsApp, ademads de poder solicitar cita por videoconsulta en los psicélogos de la
red concertada.

Adicionalmente se podra utilizar el servicio de forma presencial con los especialistas puestos a
disposicion por parte de la Compaiia con descuento baremado.

3.6. Doctor virtual

El servicio de Doctor virtual ayuda al asegurado a resolver dudas relacionadas con su salud, medicamentos,
enfermedades, tratamientos o pruebas diagnésticas. Desde el Area Privada habilitada en la web médica de
OCASQO, el Asegurado interesado podra escribir su consulta en un formulario y un médico especialista le
respondera en un plazo maximo de 24 horas.

4. Limitaciones de la garantia
La presente Garantia no constituye un Seguro de Enfermedad ni de Asistencia Sanitaria.

El Asegurador no asumira gasto alguno relativo a los servicios descritos en el apartado “Descripcion del
servicio”, ni a ningun otro servicio sanitario o complementario que el Asegurado pudiera tener contratado
o contratar durante la vigencia de la garantia.

El asesoramiento médico siempre se facilitara telefonicamente y nunca por escrito.

La respuesta telefénica dada al Asegurado tunicamente supone un asesoramiento médico a la consulta
planteada y en base a la informacion que éste facilite, sin que en ningin caso pueda entenderse que se
garantiza la efectividad del consejo o del tratamiento propuesto, en su caso.

Todos los servicios se prestaran en Espaiia.

5. Funcionamiento del servicio
El acceso a estos servicios puede realizarse a través de:

Area Privada: Teléfono:

En horario de lunes a viernes de 9:00 a 20:00
(horario peninsular)

Desde el Area Privada en las seccién
“Mis servicios asociados”

clientes.ocaso.es 917 039 024

Otros medios que determine la Compaiia para facilitar el acceso.
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Servicio dental

1. Extensidn de la garantia

Los Asegurados de OCASO que tengan contratada la garantia “Atenciéon Médico-Dental”, tendran a su
disposicién un equipo médico de ambito nacional, con alrededor de 1.900 clinicas dentales y unos 4.400
dentistas privados.

2. Delimitacion de la garantia

Este servicio forma parte de la garantia “Atencién Médico-Dental”, complementaria a la garantia principal,
Fallecimiento, y solo surtira efecto cuando esté descrito en las Condiciones Particulares y el seguro principal
se encuentre en vigor y al corriente del pago de las primas. El no hacer uso de las coberturas no da derecho
al abono de cantidad alguna.

3. Descripcion del servicio

3.1. Servicios gratuitos

El Asegurado de OCASO tendra acceso a un paquete de servicios gratuitos, entre los que cabe destacar:

Una limpieza de boca anual sobre periodonto sano (detartraje).

Extracciones periodentales sin necesidad de cirugia (excluidas cordales o piezas incluidas).
Examen inicial, diagnéstico y presupuesto.

Educacion para la higiene dental y técnica del cepillado.

Ensefianza de autoexamen preventivo de cancer oral.

Ensefianza de pautas alimenticias para prevencion de caries.

Ensefianza de técnicas de prevencion periodontal.

3.2. Urgencias dentales

También se incluye la prestacién de un servicio gratuito de atencion primaria de urgencias dentales a través
de las clinicas que en cada momento estén de guardia. Servicio basico que incluye la cura y tratamiento
primarios para paliar el dolor.

3.3. Plan de Salud Bucal Infantil

Con el objeto de proteger la salud de los mas pequefios, el servicio también incluye un servicio especial para
niflos cuyo detalle puede consultarse en la web.

3.4. Otros servicios dentales en condiciones especiales

Los Asegurados de OCASO podran acceder a un amplio catalogo de servicios dentales, libremente,
sin perjuicio de su edad o enfermedades previas (sin listas de espera ni periodos de carencia) a precios
bonificados y a través de la red de clinicas antes descrita.

El detalle de todos los servicios dentales puede consultarse en www.ocaso.es. Todos los precios de los
servicios contratados a través del servicio dental, tienen ademas, la garantia de mejor precio disponible en
clinica.
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Salvo las gratuidades aceptadas por cada clinica, sera de cuenta del Asegurado el pago de los honorarios
profesionales correspondientes a la clinica dental por los servicios y tratamientos dentales que ésta le haya
prestado.

4. Limitaciones de la garantia

La presente Garantia no constituye un Seguro de Enfermedad ni de Asistencia Sanitaria.

OCASO no asume gasto alguno relativo a los servicios descritos en el apartado “Descripcion del servicio”,
ni a ningun otro servicio sanitario o complementario que el Asegurado pudiera tener contratado o contratar
durante la vigencia de la garantia.

OCASO no asume responsabilidad alguna derivada de la prestacion de los servicios dentales por las
clinicas que hubieran atendido al Asegurado, correspondiendo en todo caso dicha responsabilidad a la
clinica prestadora del servicio.

Todos los servicios se prestaran en Espaiia.

5. Funcionamiento del servicio

El acceso a estos servicios puede realizarse a través de:

Area Privada: Teléfono: Clinica:

Desde el Area Privada en En horario de lunes a viernes Directamente en las clinicas

la seccion “Mis servicios de 9:00 a 20:00 (horario adheridas al cuadro dental
asociados” peninsular) en vigor.
clientes.ocaso.es 91703 90 24

O por los medios que en cada momento determine la Compaiiia.
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Asesoramiento y Gestion de sucesiones

1. Extensién de la garantia

La garantia Asesoramiento y Gestion de sucesiones es la herramienta de OCASO para que el Aseguradoy los
Beneficiarios de su poliza tengan todo el apoyo que necesitan durante la gestion del proceso testamentario.
Incluye atencion personalizada, asesoramiento especializado, eleccion de abogado y procurador y gestion
de la vida digital, entre otros beneficios.

2. Delimitacion de la garantia

La garantia Asesoramiento y Gestion de sucesiones es complementaria a la garantia principal, Fallecimiento,
y solo surtira efecto cuando esté descrito en las Condiciones Particulares y el seguro principal se encuentre
en vigor y al corriente del pago de las primas. El no hacer uso de las coberturas no da derecho al abono de

cantidad alguna.

3. Descripcion del servicio

3.1. Gestion del proceso de testamento
OCASO asumira la gestion del proceso testamentario extrajudicial asi como el asesoramiento previo al
Asegurado. El horario de atencién para la prestacion de este servicio es de 9 a 19 horas de lunes a viernes,
excepto festivos de caracter nacional.
3.1.1. Los servicios incluidos son:
Atencidn personalizada al Asegurado y a los Beneficiarios de la pdliza

Asesoramiento telefénico al Asegurado y a los Beneficiarios de la pdliza en todo lo relacionado con la
legislacién sobre sucesiones, incluyendo el otorgamiento de testamento

Asesoramiento sobre el otorgamiento del testamento
Obtencion de todos los certificados necesarios:

» Defuncién

* Nacimiento

* Matrimonio o convivencia

* Fedevida

Registro de actos de ultimas voluntades

Tramites en el INSS: baja, auxilio por defuncidn, altas del cényuge y otros Beneficiarios
Anotacion de fallecimiento en el Libro de Familia

Tramitacion de las pensiones de viudedad y orfandad

Solicitud de nombramiento de defensor judicial en caso de incapacitados o0 menores

Consulta al Registro de Contratos de Seguro de cobertura de fallecimiento
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Asesoramiento en la tramitacion sucesoria no litigiosa:
+ Copia del dltimo testamento

* Apertura del testamento
« Determinacion del caudal hereditario

+ Adjudicacion y particién de la herencia

Tramitacién de declaracion de herederos abintestato
Tramitacién de la carta de pago
Liquidacion del impuesto de sucesiones y demas obligaciones fiscales

Liquidacion de Impuesto sobre el Incremento del Valor de los terrenos de Naturaleza Urbana “Plusvalia
Mortis Causa”

Inscripcion registral de las propiedades y vehiculos que integren el caudal hereditario

Anticipo de capital para liquidar el Impuesto de Sucesiones y Donaciones (ISyD)

3.1.2. Los costes incluidos dentro del servicio son:
Honorarios de abogados
Honorarios de gestores administrativos. Honorarios de procurador

Tasas por la obtencién de certificados. Gastos de desplazamiento y mensajeria.

3.1.3. Los costes que no estan incluidos dentro del servicio son:
Impuestos de todo tipo
Honorarios de Notaria
Honorarios de Registros

Cualquier otro gasto o tasa no incluida entre los gastos asumidos por el Asegurador

El limite maximo para esta garantia en caso de libre eleccion de abogado y procurador, sera de 1.500 por
Asegurado y aiio, con independencia del nimero de Beneficiarios.

Se excluyen los procesos testamentarios en los que se produzca un conflicto de intereses entre los
Beneficiarios, asi como todos aquellos en los que sea preciso iniciar un procedimiento judicial, a excepcion
de la solicitud de nombramiento de defensor judicial. En caso de conflicto de intereses se limitaria el
servicio a la prestacion de asesoramiento telefénico general a todos los Beneficiarios del procedimiento
sucesorio.

3.2. Elecciéon de Abogado y Procurador

El Asegurado tendra derecho a elegir libremente al procurador y abogado que hayan de representarle y
defenderle en cualquier clase de procedimiento, tramite o gestidn cubierta por esta garantia. En el supuesto
de que el abogado elegido no resida en el partido judicial donde haya de sustanciarse el procedimiento o
realizarse la gestion base de la prestacion garantizada, seran a cargo del Asegurado los gastos y honorarios
o desplazamientos que dicho profesional incluya en su minuta. El Asegurado tendrd, asimismo, derecho a la
libre eleccién de abogado y procurador en los casos en que se presente conflicto de intereses entre las partes
del contrato. El abogado y procurador designados por el Asegurado no estaran sujetos, en ningun caso, a las
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instrucciones del Asegurador. Antes de sunombramiento, el Asegurado comunicara al Asegurador el nombre
del abogado y procurador elegido. Los honorarios maximos aplicables seran los fijados como orientativos
por el Colegio Profesional correspondiente hasta el limite cuantitativo establecido en estas condiciones.

Los derechos del procurador, cuando su intervencion sea preceptiva, seran abonados conforme al arancel o
baremo.
3.3. Gestion del final de la vida digital

Este servicio permite a los herederos legales del Asegurado fallecido solicitar la liquidacion de la presencia
de éste en Internet. Entre otros, se incluye la revision y cierre de:

Presencia en redes sociales
Presencia en redes profesionales Blogs

Cuentas de correo electrénico

3.3.1. Los servicios incluidos son:

Revisién, mediante todas las sesiones de control remoto necesarias, de todos los dispositivos
tecnoldgicos que utilizaba el fallecido como PC's, netbooks, portatiles, blackberry, etc. incluyendo la
copia o borrado de archivos, la desinstalacién de programas o el formateo de los dispositivos.

En caso de resultar necesario, presencia de un técnico en el domicilio del Asegurado para la realizacion
de estas tareas, en horario laborable, con un limite de 5 horas. Este servicio a domicilio no supondra
ningun coste adicional.

3.3.2. Exencion de responsabilidad
La prestacion del servicio resulta imposible si los familiares no disponen de las claves de acceso a correos
electrénicos, paginas webs, redes sociales o foros de cualquier tipo.

El Asegurador declina cualquier responsabilidad sobre el tipo de informacién almacenada o recuperada asi
como de la pérdida de informacién por causas ajenas al control del Asegurador.

Se excluye la prestacion del servicio en caso de conflicto entre los herederos legales del Asegurado.

3.3.3. Duracioén de la garantia

La duracion de la garantia sera de un ano. A la expiracion del primer periodo anual, la cobertura se entendera
prorrogada por una nueva anualidad, salvo que alguna de las partes contratantes comunique a la otra, por
escrito y con dos meses de antelacion, su deseo de no mantener contratada esta garantia.

3.3.4. Obligaciones de los Beneficiarios

Los Beneficiarios de la pdliza se obligan a colaborar con el Asegurador en todas las gestiones relacionadas
con la tramitacion del proceso sucesorio facilitando toda la documentacién requerida dentro de los plazos
establecidos legalmente para cada una de estas gestiones.

3.3.5. Resolucion de conflictos

En caso de producirse un conflicto de intereses entre las partes, el Asegurador comunicara tal circunstancia
al Asegurado, a fin de que éste pueda decidir sobre la designacién del abogado o procurador que estime
conveniente para la defensa de sus intereses.

OCASO VIDA o CONDICIONES GENERALES o 27



Servicios complementarios

El Asegurado tendra derecho a someter a arbitraje cualquier diferencia que pueda surgir entre él y el
Asegurador sobre el contrato de seguro. La designacidn de arbitros no podra hacerse antes de que surja
la cuestion disputada.

3.4. Anticipo del capital para la tramitacion del Impuesto de Sucesiones y Donaciones

OCASO adelantara, como anticipo del capital de fallecimiento Asegurado en la podliza en el momento del
fallecimiento, el pago de las obligaciones fiscales de los Beneficiarios derivadas de la percepcién de dicho
capital de fallecimiento en el Impuesto de Sucesiones y Donaciones (ISyD).

El importe del pago correspondiente a dicha liquidacion se descontara del capital indemnizatorio a abonar
a los Beneficiarios.

4. Funcionamiento del servicio

El acceso a estos servicios puede realizarse a través de:

Teléfono:

Todos los dias las 24 horas

91703 90 10

O por los medios que en cada momento determine la Compaiia.
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Normas aplicables y exclusiones

1. Normas aplicables a las garantias complementarias

1)
2)

3)

4)

Las primas de las garantias complementarias venceran en la misma fecha que las del seguro principal.

La duracion se establece por periodos anuales que serdn prorrogados automaticamente hasta la fecha
de vencimiento que se indicara en las Condiciones Particulares de la péliza.

Las garantias complementarias cesaran automaticamente al finalizar la anualidad del seguro en la que
el Asegurado cumpla la edad de 67 afios.

Cuando se genere el derecho a la prestacion garantizada en el seguro complementario, el contrato
quedara rescindido.

2. Exclusiones aplicables a todas las garantias complementarias.

Quedan excluidos:

1)
2)

3)

4)

5)

Los siniestros causados voluntariamente por el Asegurado.

Losaccidentes o enfermedades que sobrevenganal Asegurado porembriaguez ouso de estupefacientes
no prescritos médicamente.

Las consecuencias de un acto de imprudencia temeraria o negligencia grave del Asegurado, declarado
asi judicialmente, asi como los derivados de la participacion de este en actos delictivos, duelos o
rifas, siempre que en este ultimo caso no hubiere actuado en legitima defensa o en tentativa de
salvamento de personas o bienes.

Las consecuencias de enfermedad o accidente originados con anterioridad a la entrada en vigor de
este seguro.

A efecto de los capitales adicionales por accidente contemplados en las garantias complementarias
se excluyen el fallecimiento, invalidez y sus consecuencias que tengan origen en el infarto, embolia,
derrame cerebral, tromboflebitis, enfermedades cardiovasculares, hemorragias y similares, salvo que
se hayan producido a consecuencia directa de una accidente cubierto por la pdliza.

3. Exclusiones generales a todas las garantias de la pdliza

1)

2)

3)

4)

5)
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El riesgo de aviacion sera cubierto siempre que el Asegurado realice los vuelos como simple pasajero
en lineas comerciales regulares, vuelos “charter” o, en general, en aparatos civiles provistos de un
certificado de navegabilidad debidamente autorizado.

En todos los casos se requiere que los aparatos vayan conducidos por personas provistas de un titulo
de piloto valido para el aparato autorizado.

No obstante quedan excluidas de esta garantia cuantas personas hagan del vuelo su profesiony ocupen
una aeronave como integrantes de su tripulacién por imperativo de las funciones que respectivamente
tengan asignadas.

Se excluyen asimismo los siniestros ocurridos como consecuencia de efectuar descensos en
paracaidas no exigidos por la situacion del aparato.

Quedan excluidos de las garantias de esta podliza los siniestros producidos como consecuencia
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directa o indirecta de la reaccion o radiacion nuclear o contaminacion radiactiva y los acaecidos en la
navegacion submarina o en viajes de exploracion.

6) En el supuesto de que el fallecimiento del Asegurado sea causado intencionadamente por su tnico

Beneficiario, el Asegurador quedara desligado de sus obligaciones respecto a dicho Beneficiario,
integrandose el capital Asegurado en el patrimonio del Tomador. Si existieran varios Beneficiarios, los
no intervinientes en el fallecimiento del Asegurado conservaran su derecho.

7) No se cubren por esta péliza los riesgos de guerra, asi como los eventos que se produzcan por

cualquier causa de caracter extraordinario o catastréfico, cubiertos por el consorcio de compensacion
de seguros.

OCASO VIDA o CONDICIONES GENERALES @ 31



Bases del contrato

1. Documentacion del contrato

1.1. La solicitud y el cuestionario cumplimentados por el Tomador del seguro y el Asegurado, la proposicién
del Asegurador en su caso y esta pdliza constituyen un todo unitario fundamento del seguro.

1.2. Si el contenido de la pdliza difiere de la proposicidn de seguro o de las clausulas acordadas, el Tomador
del seguro podra reclamar al Asegurador en el plazo de un mes a contar desde la entrega de la pdliza, para
que subsane la divergencia existente. Transcurrido dicho plazo sin efectuar la reclamacion, se estara a lo
dispuesto en la poliza.

2. Formalizacion y entrada en vigor del contrato

2.1. El contrato se formaliza por el consentimiento manifestado por las partes contratantes mediante la
suscripcién de la poliza. No obstante, las garantias contratadas no entraran en vigor hasta que se abone el
primer recibo de la prima, salvo pacto en contrario en las Condiciones Particulares.

2.2. Encasodedemoraen el cumplimiento de ambos requisitos, las obligaciones del Asegurador comenzaran
a las 24 horas del dia en que hayan sido cumplimentados.

2.3. El Tomador del seguro podra rescindir el contrato dentro del plazo de los 30 dias siguientes a la fecha
en la que el Asegurador le entregue la pdliza o un documento de cobertura provisional, sin que sea preciso
indicar los motivos y sin penalizacion alguna.

Esta facultad unilateral de resolucion del contrato debera ejercitarse por escrito expedido por el Tomador del
seguro en el plazo anteriormente indicado y producira sus efectos desde el dia de su expedicion.

A partir de esta fecha cesara la garantia del riesgo por parte del Asegurador y el Tomador del seguro tendra
derecho a la devolucion de la prima que hubiera pagado, salvo la parte correspondiente al tiempo en que el
contrato hubiera tenido vigencia. El Asegurador dispondra para ello de un plazo de 30 dias a contar desde el
dia que se le comunique la rescision.

3. Duracién del contrato

El contrato tendra la duracion establecida en las Condiciones Particulares.

4. Condiciones en que se contrata el seguro

4.1. Esta pdliza se ha concertado conforme a las declaraciones hechas por el Tomador en la solicitud y en
base a sus respuestas al cuestionario previo correspondiente, asi como a las declaraciones que sobre su
estado de salud ha formulado el Asegurado en el cuestionario o reconocimiento médico oportuno.

Quedara exonerado de tal deber si el Asegurador no le somete cuestionario o cuando, aun sometiéndoselo, se
trate de circunstancias que puedan influir en la valoracién del riesgo y no estan incluidas en el cuestionario.

4.2. En caso de reserva o inexactitud, el Asegurador podra rescindir el contrato mediante declaracion
dirigida al Tomador en el plazo de un mes a contar desde el conocimiento de la reserva o inexactitud.
Corresponderan al Asegurador las primas correspondientes al periodo en curso en el momento en que se
haga esta declaracion, salvo que concurra dolo o culpa grave por su parte.
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4.3. Si el siniestro sobreviniere antes de que el Asegurador hubiera hecho la declaracién a que se refiere el
numero anterior, la prestacion de este se reducira en la misma proporcion existente entre la prima convenida
enlapdlizaylaque corresponderia de acuerdo con la verdadera entidad del riesgo. Si la omision o inexactitud
se han producido mediando dolo o culpa grave del Tomador, el Asegurador quedara liberado del pago de la
prestacion.

5. Indisputabilidad

5.1. El Asegurador no podra impugnar el contrato una vez transcurrido el plazo de un afio a contar desde la
fecha de su conclusion, salvo que el Tomador haya actuado con dolo o en el supuesto de indicacion inexacta
de la edad del Asegurado, si su verdadera edad al entrar en vigor el contrato supera los limites de admision
establecidos.

5.2. Si como consecuencia de una declaracién inexacta de la edad, la prima pagada es inferior a la que
corresponderia pagar, la prestacion del Asegurador se reducira en proporcion a la prima percibida. Si por
el contrario, la prima pagada es superior a la que deberia haberse abonado, el Asegurador esta obligado a
restituir el exceso de las primas percibidas sin intereses.

6. Comunicacion en caso de agravacion

6.1. El Tomador o el Asegurado deberan comunicar al Asegurador todas las circunstancias ajenas al estado
de salud del Asegurado que agraven el riesgo y sean de tal naturaleza que si éste las hubiese conocido al
formalizar el contrato, no lo habria celebrado o lo habria concluido en condiciones mas gravosas.

6.2. El Asegurador podra proponer una modificacién del contrato en un plazo de 2 meses a contar desde
el dia en que se le informe de la agravacién. En tal caso, el Tomador dispone de 15 dias a contar desde que
reciba la proposicion para aceptarla o rechazarla. En caso de rechazo o silencio por parte del Tomador, el
Asegurador puede, transcurrido dicho plazo, rescindir el contrato avisando previamente al Tomador, dandole
un nuevo plazo de 15 dias para que conteste, transcurridos los cuales y dentro de los 8 dias siguientes
comunicara al Tomador la rescision definitiva.

6.3. El Aseguradorigualmente podra rescindir el contrato comunicandolo por escrito al Asegurado dentro de
un mes a partir del dia en que tuvo conocimiento de la agravacién del riesgo.

6.4. Si sobreviniere un siniestro antes de haberse realizado declaracion de la agravacién del riesgo, el
Asegurador queda liberado de su prestacion si el Tomador del seguro o el Asegurado han actuado con mala
fe. Si no media mala fe, la prestacion del Asegurador se reducira proporcionalmente a la diferencia entre la
prima convenida y la que se hubiera aplicado de haberse conocido la verdadera entidad del riesgo.

7. Comunicacion en caso de disminucion del riesgo

7.1. El Tomador o el Asegurado podran, durante el curso del contrato, poner en conocimiento del Asegurador
todas las circunstancias que disminuyan el riesgo y sean de tal naturaleza que si hubieran sido conocidas
por este en el momento de la perfeccion del contrato lo habria concluido en condiciones mas favorables para
el Tomador del seguro.
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Bases del contrato

7.2. Ental caso, al finalizar el periodo en curso cubierto por la prima, el Asegurador debera reducir el importe
de la prima futura en la proporcién correspondiente, teniendo derecho el Tomador, en caso contrario, a
la resolucion del contrato y a la devolucidn de la diferencia entre la prima satisfecha y la que le hubiera
correspondido pagar desde el momento de la puesta en conocimiento de la disminucién del riesgo.

8. Pago del seguro

8.1. El Tomador esta obligado al pago de la primera prima en el momento de la perfeccion del contrato. Las
sucesivas primas se deberan hacer efectivas en los correspondientes vencimientos.

8.2. Si en las Condiciones Particulares no se determina ningun lugar para el pago de la prima, se entendera
que este ha de hacerse en el domicilio del Tomador del seguro.

8.3. Si se ha pactado la domiciliacion bancaria de los recibos de prima, se aplicaran las siguientes normas:

a) El Tomador entregara al Asegurador carta dirigida al establecimiento bancario o caja de ahorros dando
la orden oportuna al efecto.

b) La prima se entendera satisfecha a su vencimiento, salvo que intentado el cobro dentro del plazo de un
mes a partir de dicha fecha, no haya fondos suficientes en la cuenta del obligado al pago, en cuyo caso
se informara al Tomador.

c) Si el Asegurador presenta al cobro el recibo y no existiesen fondos suficientes en la cuenta, aquél
debera notificar tal hecho al obligado a pagar la prima concediéndole un nuevo plazo de un mes para
que comunique al Asegurador la forma en que satisfara su importe. Este plazo se computara desde la
recepcion de la expresada carta o notificacion en el ultimo domicilio comunicado al Asegurador.

9. Impago y suspension de la cobertura

9.1. Si por culpa del Tomador la primera prima no ha sido pagada, el Asegurador tiene derecho a resolver el
contrato o a exigir el pago de la prima debida en via ejecutiva con base en la pdliza.

Si la prima no ha sido pagada antes de que se produzca el siniestro, el Asegurador quedara liberado de su
obligacion.

9.2. En caso de falta de pago de una de las primas siguientes, la garantia del Asegurador queda suspendida
un mes después del dia de su vencimiento.

9.3. Si el Asegurador no reclama el pago dentro de los seis meses siguientes al vencimiento de la prima,
se entendera que el contrato queda extinguido. En cualquier caso, el Asegurador, cuando el contrato esté
en suspenso, podra exigir el pago de las primas vencidas no satisfechas.

9.4. Si el contrato no hubiese sido resuelto o extinguido conforme a los nimeros anteriores, la garantia vuelve
a tener efecto a las veinticuatro horas del dia en que el Tomador del seguro o el Asegurado pague la prima.

10. Obligaciones en caso de siniestro

10.1. ElTomador, el Asegurado en su caso o el Beneficiario, deberan comunicar al Asegurador el acaecimiento
del siniestro, dentro del plazo maximo de siete dias contados a partir de la fecha en que fuese conocido.
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10.2. El Asegurador debe disponer de toda la informacion sobre las circunstancias del siniestro.

11. Pago de indemnizaciones

11.1. En caso de ocurrencia del riesgo previsto en la podliza, el Asegurador pagara al Beneficiario o
Beneficiarios designados por el mismo, segun proceda, la prestacion contratada.

11.2. En caso de fallecimiento del Asegurado, los Beneficiarios deberan presentar los siguientes
documentos:
a) Certificado literal de defuncién.

b) Certificado oficial médico del que haya asistido al Asegurado, indicando el origen, evolucién y naturaleza
de la enfermedad que le causé la muerte o, en su caso, testimonio de las diligencias judiciales o
documentos que acrediten el fallecimiento por accidente.

c¢) Informe médico indicando las enfermedades padecidas y sus fechas de diagnéstico.

d) Certificado de registro de actos de ultimas voluntades, copia del ultimo testamento o auto judicial de
declaracion de herederos, libro de familia, en su caso.

e) Certificado del registro Unico de pélizas con cobertura de fallecimiento.
f) Carta de pago del impuesto de sucesiones y donaciones.
g) D.N.L, permiso de residencia, pasaporte, o N.I.F,, en su caso, de los Beneficiarios.

h) Acreditacién de titularidad de la cuenta bancaria.

11.3. En caso de invalidez permanente y absoluta, los Beneficiarios deberan presentar los siguientes
documentos:
a) Informe propuesta y resolucién del instituto nacional de la seguridad social.

b) Certificado del médico en el que se determine la fecha de origen, naturaleza, causas y evolucion de la
enfermedad o lesién corporal que ha producido la invalidez.

c) Historia clinica completa indicando las enfermedades padecidas y sus fechas de diagnéstico.
d) D.N.IL, permiso de residencia, pasaporte o N.I.F,, en su caso, de los Beneficiarios.

e) Acreditacién de titularidad de la cuenta bancaria.

11.4. En caso de cancer, los Beneficiarios deberan presentar la siguiente documentacion:

a) Informe médico indicando la fecha de comienzo de la sintomatologia y su fecha de diagndstico.
b) D.N.l, permiso de residencia, pasaporte o N.I.F. en su caso, de los Beneficiarios.

c) Acreditacion de titularidad de la cuenta bancaria.

11.5. Una vez recibidos los anteriores documentos, el Asegurador, en el plazo maximo de cinco dias, debera
pagar o consignar la prestacion garantizada y en cualquier caso, dentro de los cuarenta dias a partir de la
recepcion de la declaracién del siniestro o de la fecha del vencimiento del contrato.

11.6. Sien el plazo de tres meses desde la produccion del siniestro, el Asegurador no hubiere indemnizado
su importe en metalico, por causa no justificada o que le fuera imputable, la indemnizacién se incrementara
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Bases del contrato

con el pago de un interés anual igual al del interés legal del dinero vigente en el momento que se devengue,
incrementado en el 50%. Una vez transcurridos dos afnos desde la produccidn del siniestro, el interés anual
no podra ser inferior al 20%.

12. Designacion y cambio de Beneficiarios

12.1. Durante la vigencia del contrato, el Tomador puede designar Beneficiario y puede también modificar
la designacion anteriormente sefialada sin necesidad del consentimiento del Asegurador, salvo que haya
renunciado expresamente y por escrito a esta facultad.

12.2. La designacion de Beneficiario o la revocacién de esta se podra hacer constar en las Condiciones
Particulares o en una posterior declaracion escrita comunicada al Asegurador o bien en testamento.

12.3. Si los Beneficiarios no estan designados por su nombre sino de una forma genérica como cényuge,
hijos o herederos, dicha designacion sera interpretada de la siguiente manera:

a) Cényuge: persona que lo sea en el momento del fallecimiento del Asegurado.

b) Hijos: todos los descendientes con derecho a herencia.

c) Herederos: los que tengan tal condicién en el momento de fallecer el Asegurado.
En los tres casos debera hacerse constar si el conyuge, los hijos o los herederos lo son del Tomador, del

Asegurado o de otra persona. En el caso de que no se haya especificado, se considerara que son el cényuge,
los hijos o los herederos del Tomador.

12.4. Si la designacion se hace a favor de varios Beneficiarios y no se indica la forma de distribucion, la
prestacion convenida se distribuira entre ellos por partes iguales; si la designacion se hace a favor de los
herederos y no se indica la forma de distribucidn, esta se hara en proporcién a la cuota hereditaria.

La parte no adquirida por un Beneficiario acrecera a los demas.

12.5. Si en el momento de fallecer el Asegurado no hubiera Beneficiario designado ni reglas para su
determinacion, el capital formara parte del patrimonio del Tomador.

13. Actualizacion del contrato

El Tomador, de acuerdo con los procedimientosy plazos descritos en las presentes condiciones, podra realizar
las siguientes modificaciones del contrato que, en su caso, seran recogidas mediante el correspondiente
suplemento a la pdliza:

Inclusiéon o eliminaciéon de garantias que el Tomador podra realizar por escrito mediante solicitud
debidamente cumplimentada con una antelacién noinferior ados meses a su entrada en vigor (aniversario
anual), siempre y cuando la pdliza en dicha fecha se halle al corriente del pago de la prima.

Aumento o disminucion de capitales mediante solicitud realizada por escrito por el Tomador al
Asegurador mediante solicitud debidamente cumplimentada con una antelacién no inferior a dos meses
a su entrada en vigor (aniversario anual), siempre y cuando la pdliza en dicha fecha se encuentre al
corriente del pago de la prima.

Variacion del porcentaje de revalorizacion anual de primas mediante escrito dirigido al Asegurador
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mediante solicitud debidamente cumplimentada por el Tomador con una antelacién no inferior a dos
meses a su entrada en vigor (aniversario anual) siempre y cuando la pdliza en dicha fecha se encuentre
al corriente del pago de la prima.

14. Rehabilitacion del contrato

El seguro rescindido puede ser rehabilitado en las mismas condiciones en que se contrat, mediante el
pago de las primas atrasadas actualizadas al interés maximo anual igual al euribor a un afio, incrementado
en dos puntos, debiendo presentar el Asegurado las pruebas que a juicio del Asegurador sean suficientes y
satisfactorias para demostrar que en el momento de la rehabilitacién se halla en las condiciones de salud
exigidas para contratar esa modalidad de seguro.

15. Prescripcion

Prescriben a los cinco aios las acciones derivadas de este contrato. El computo se efectuara desde el dia
en que pudieron ejercitarse.

16. Competencia

Sera juez competente para el conocimiento de las acciones derivadas del contrato de seguro el del domicilio
del Asegurado en Espafia, siendo nulo cualquier pacto en contrario
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Clausula de indemnizacion del Consorcio

Clausula de indemnizacion por el Consorcio de Compensacion de seguros
de las pérdidas derivadas de acontecimientos extraordinarios en seguros de
personas

De conformidad con lo establecido en el texto refundido del estatuto legal del Consorcio de Compensacién
de Seguros, aprobado por el Real Decreto Legislativo 7/2004, de 29 de octubre, el Tomador de un Contrato de
Seguro de los que deben obligatoriamente incorporar recargo a favor de dicha entidad publica empresarial
podra acordar la cobertura de los riesgos extraordinarios con cualquier Entidad Aseguradora que reuna las
condiciones exigidas por la legislacion vigente.

El Consorcio de Compensacion de Seguros pagara las indemnizaciones derivadas de siniestros producidos
por acontecimientos extraordinarios acaecidos en Espafia o en el extranjero cuando el Asegurado tenga su
residencia habitual en Espafa, cuando el Tomador haya satisfecho los correspondientes recargos a su favor
y se de alguna de las siguientes situaciones:

a) Que el riesgo extraordinario cubierto por el Consorcio de Compensacién de Seguros no esté amparado
por la poliza de seguro contratada con la Entidad Aseguradora.

b) Que, aun estando amparado por dicha pdliza de seguro, la Entidad Aseguradora no pueda cumplir sus
obligaciones por haberse declarado judicialmente en concurso o por estar sujeta a un procedimiento de
liquidacion intervenida o asumida por el Consorcio de Compensacién de Seguros.

El Consorcio de Compensacion de Seguros ajustara su actuacion a lo dispuesto en dicho estatuto legal, en la
Ley 50/1980, de 8 de octubre, de Contrato de Seguro, en el Reglamento del seguro de riesgos extraordinarios,
aprobado por el Real Decreto 300/2004, de 20 de febrero, y en las disposiciones complementarias.

Resumen de las normas legales
1. Acontecimientos extraordinarios cubiertos

a) Los siguientes fendmenos de la naturaleza: terremotos y maremotos; inundaciones extraordinarias
incluidas las producidas por embates de mar; erupciones volcanicas; tempestad ciclénica atipica
(incluyendo los vientos extraordinarios de rachas superiores a 120 km/h y los tornados); y caidas de
cuerpos siderales y aerolitos.

b) Los ocasionados violentamente como consecuencia de terrorismo, rebelién, sedicién, motin y tumulto
popular.

c) Hechos o actuaciones de las fuerzas armadas o de las fuerzas y cuerpos de seguridad en tiempo de
paz.

Los fendmenos atmosféricos y sismicos, de erupciones volcanicas y la caida de cuerpos siderales se
certificaran, a instancia del Consorcio de Compensacion de Seguros, mediante informes expedidos por la
Agencia Estatal de Meteorologia (AEMET), EL Instituto Geografico Nacional y los demds organismos publicos
competentes en la materia. En los casos de acontecimientos de caracter politico o social, asi como en el
supuesto de dafios producidos por hechos o actuaciones de las fuerzas armadas o de las fuerzas o cuerpos
de seguridad en tiempo de paz, el Consorcio de Compensacién de Seguros podra recabar de los 6érganos
jurisdiccionales y administrativos competentes informacion sobre los hechos acaecidos.
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2. Riesgos excluidos

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

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

c) Los producidos por conflictos armados, aunque no vayan precedidos de declaracién oficial de guerra.

d) Los derivados de la energia nuclear, sin perjuicio de lo establecido en la Ley 12/2011, de 27 de mayo,
sobre Responsabilidad Civil por dafios nucleares o producidos por materiales radiactivos.

e) Los producidos por fenémenos de la naturaleza distintos a los sefialados en el apdo. 1.a) anterior y,
en particular, los producidos por elevacion del nivel freatico, movimiento de laderas, deslizamiento
o asentamiento de terrenos, desprendimiento de rocas y fendmenos similares, salvo que se deban
manifiestamente a la accion del agua de lluvia que, a su vez, haya provocado en la zona una situacién
de inundacion extraordinaria y se produzcan simultaneamente a dicha inundacion.

f) Los causados por actuaciones tumultuarias producidas en el curso de reuniones y manifestaciones
llevadas a cabo conforme a lo dispuesto en la Ley Organica 9/1983, de 15 de julio, reguladora del
derecho de reunién, asi como en el transcurso de huelgas legales, salvo que dichas actuaciones puedan
calificarse de acontecimientos extraordinarios de los sefialados en el apdo. 1.b) anterior.

g) Los causados por mala fe del Asegurado.

h) Los correspondientes a siniestros producidos antes del pago de la primera prima o cuando, de
conformidad con lo establecido en la Ley de Contrato de Seguro, la cobertura del Consorcio de
Compensacion de Seguros esté suspendida o el seguro quede extinguido por impago de las primas.

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

3. Extension de la cobertura

1) La cobertura de los riesgos extraordinarios alcanzara a las mismas personas y las mismas sumas
aseguradas que se hayan establecido en las polizas de seguro a efectos de la cobertura de los riesgos
ordinarios.

2) En las pdlizas de seguro de vida que, de acuerdo con lo previsto en el contrato, y de conformidad con la
normativa reguladora de los seguros privados, generen un fondo acumulado, la cobertura del Consorcio
de Compensacion de Seguros se referird al capital en riesgo para cada Asegurado, es decir, a la diferencia
entre la Suma Asegurada y el fondo acumulado que deba constituir la Entidad Aseguradora que la haya
emitido. El importe correspondiente al fondo acumulado lo pagara dicha Entidad Aseguradora.
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4. Comunicacién de dafios al consorcio de compensacion de seguros

1) La solicitud de indemnizacion de dafios cuya cobertura corresponda al Consorcio de Compensacion de
Seguros debera presentarla el Tomador del Seguro, el Asegurado o el Beneficiario de la pdliza, o quien
actue por cuenta y nombre de los anteriores, o la Entidad Aseguradora o el mediador de seguros que
haya intervenido en la gestion del seguro.

2) La comunicacién de los dafios y la obtencion de cualquier informacion relativa al procedimiento y al
estado de tramitacion de los siniestros podra realizarse:

Mediante llamada al Centro de Atencion Telefonica del Consorcio de Compensacion de Seguros
(900 222 665 0 952 367 042).

A través de la pagina web del Consorcio de Compensacién de Seguros (www.consorseguros.es)

3) Valoracion de los dafios: El Consorcio de Compensacion de Seguros valorara los dafios indemnizables
con arreglo ala legislacién de seguros y al contenido de la pdliza de seguro, sin quedar vinculado por las
valoraciones que, en su caso, haya realizado la Entidad Aseguradora que cubra los riesgos ordinarios.

4) Abono de la indemnizacion:

5) El Consorcio de Compensacién de Seguros realizard el pago de la indemnizacion al Beneficiario del
Seguro mediante transferencia bancaria.

Modelo:
OV1

Version del documento:
CCGG-OCASO_Vida_ES-02/26
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