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SEGURO DE ACCIDENTES PERSONALES
POLIZA 08587

TOMADOR: EXCEL CREDIT

NIT: 900.591.195-7

ACTIVIDAD: CREDITOS DE LIBRE CONSUMO

MODALIDAD: Accidentes Personales

ADHESION: Voluntario

VIGENCIA: Desde el 1 de marzo de 2024 a las 00:00 horas hasta el 28 de febrero de 2025 a las 24:00 horas

COMPANIA: 009

CONDICIONES DEL NEGOCIO

Sin perjuicio de lo registrado en las condiciones generales de la Pdliza de Accidentes Personales de Pan American Life (Forma:
1/105/2022-1416-P-31-ACCIDEN_PERSONAL-DRCI, Anexo 1: 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_INCTOTPERM-DRCI, Anexo
2: 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_DESMEMBRAC-DRCI, Anexo: 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_REE_GASMED-DRCI,
Anexo 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_AUX_RENTAS-DRCI, Anexo 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP__FRACTURAS-DRCI) se
deja con estas condiciones particulares expresa constancia de las Condiciones de Expedicion por el periodo arriba indicado:

1. ALCANCE DE LA COBERTURA

Cobertura de Muerte Accidental para el Titular reportado por el tomador. El seguro iniciara a las 24.00 horas del dia en que
haya activado la cobertura por un afio.

El seguro solo sera valido si efectivamente existe reporte por parte del tomador.
2. GRUPO ASEGURADO

Clientes del tomador
3. BENEFICIARIOS

Seran beneficiario a titulo gratuito los designados por el asegurado o en su defecto los asegurados de ley
4. AMPAROS
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4.1. AMPARO BASICO — MUERTE ACCIDENTAL

PALIG pagara a los beneficiarios la suma asegurada indicada en la caratula de la pdliza o en sus condiciones particulares, si se
comprueba que el asegurado fallece como consecuencia directa e inmediata de un accidente ocurrido durante la vigencia de
la pdliza, segun la definicidn de accidente incluida en estas condiciones, siempre que la causa accidental no esté excluida. Se
entenderd como fallecimiento inmediato aquel que ocurra a mds tardar dentro de los trescientos sesenta y cinco (365) dias
siguientes a la fecha de ocurrencia del accidente.

Se excluye el homicidio como muerte accidental

Se otorga cobertura para policias, militares, guardaespaldas y agentes de seguridad en general, siempre y cuando el
siniestro no ocurra en medio de las actividades propias de sus funciones.

4.2 INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE POR ACCIDENTE

PALIG pagara al asegurado la suma asegurada indicada en la cardtula de la pdliza o en sus condiciones particulares, si se
comprueba que respecto del asegurado se estructura una incapacidad total y permanente como consecuencia directa de un
accidente sufrido durante la vigencia de la péliza y que no esté excluido, teniendo en cuenta las definiciones que se indican en
la condicién tercera de estas condiciones generales

INCAPACIDAD TOTALY PERMANENTE POR ACCIDENTE: Para todos los efectos de este anexo se entiende por Incapacidad Total
y Permanente por Accidente aquella invalidez sufrida por el asegurado, menor de 65 afios de edad, que haya sido ocasionada
y se manifieste estando asegurado bajo el presente amparo o sus renovaciones, que se produzca como consecuencia de
lesiones organicas o alteraciones funcionales incurables originadas en un evento accidental y que de por vida impidan a la
persona desempefiar actividades lucrativas y percibir salarios, honorarios o cualquier tipo de remuneracion, para las cuales
haya estado capacitado en razén a su educacién, entrenamiento y experiencia, cuya fecha de estructuracion esté dentro de la
vigencia del seguro, siempre que dicha incapacidad haya existido por un periodo continuo no menor de 180 dias y no haya
sido provocada por el asegurado.

La Incapacidad Total y Permanente debe ser calificada por cualquiera de las Juntas de Calificacion de Invalidez de las que trata
la Ley 100 de 1993, o por una EPS, una AFP, una ARL, una aseguradora de riesgos previsionales o un médico especialista en
salud ocupacional y deberd estar fundamentada en los criterios establecidos en el Manual Unico para la Calificacién de la
Pérdida de Capacidad Laboral y Ocupacional establecidos en el Decreto 1507 de 2014, normativa que determina el riesgo
comun para todos los asegurados que son objeto de cobertura. La calificacién debe indicar el porcentaje de la pérdida de la
capacidad laboral, la fecha de estructuraciéon de la invalidez y que su origen es un accidente comun o laboral.

Salvo condicion particular en contrario, no es objeto de cobertura la invalidez o la pérdida de capacidad laboral, superior al
50% o no, que se configure con base en normatividad distinta al Manual Unico para la Calificacién de la Pérdida de Capacidad
Laboral y Ocupacional establecido en el Decreto 1507 de 2014, como aquella que para efectos pensionales aplica de manera
excepcional a favor de docentes afiliados al Fondo Nacional de Prestaciones Sociales del Magisterio, miembros de las Fuerzas
Militares y de la Policia Nacional, trabajadores de Ecopetrol y todos los demds regimenes pensionales especiales.
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En cualquier caso, el porcentaje de pérdida de capacidad laboral debe referirse a lesiones sufridas por el asegurado en un
evento accidental ocurrido con posterioridad a la fecha de inicio de vigencia de su amparo opcional de Incapacidad Total y
Permanente por Accidente y la pérdida de la capacidad laboral con ocasion de dichas lesiones de origen accidental debe ser
superior al cincuenta por ciento (50%) para que configure siniestro.

Sin perjuicio de cualquier otra causa de Incapacidad Total y Permanente por Accidente, se considerara como tal la pérdida total
e irreparable de la vision de ambos ojos, la amputacion de ambas manos o ambos pies, o de toda una mano y de todo un pie,
como consecuencia de un evento accidental.

Para los efectos de este amparo, las pérdidas anteriores se definen asi:

DE LAS MANOS: Amputacion traumatica o quirlrgica a nivel de la articulacién radiocarpiana.
DE LOS PIES: Amputacidn traumatica o quirurgica a nivel de la articulacidn tibiotarciana. DE
LOS OJOS: La pérdida total e irreparable de la vision.

En todos los casos se entiende también por pérdida, la inhabilitacion funcional total y definitiva del 6rgano o miembro
lesionado en forma tal que no pueda desarrollar ninguna de sus funciones naturales.

PARAGRAFO: Para todos los casos se define como fecha del siniestro la fecha del accidente por el cual el asegurado incurre en
Invalidez o Incapacidad Total y Permanente por Accidente

NO ACUMULACION DE SUMAS ASEGURADAS, DEDUCCIONES: La suma asegurada bajo el amparo opcional de Incapacidad
Total y Permanente por Accidente no es acumulable con la suma asegurada del amparo basico de la pdliza a la cual accede. En
consecuencia, el eventual pago de la suma asegurada bajo el amparo opcional de invalidez o incapacidad total y permanente
por accidente, que agote la suma asegurada del amparo basico, implicara la terminacion tanto del seguro que contiene el
amparo basico como del presente anexo y PALIG quedara libre de toda responsabilidad en lo que se refiere a la presente pdliza.

Si la pdliza a la cual accede el presente anexo también tiene contratado el amparo opcional de desmembracién por accidente
y en virtud de él, y a consecuencia de un hecho amparado en este Anexo de Incapacidad Total y Permanente por Accidente,
PALIG tuviere que efectuar o hubiere efectuado algln pago, dicho pago serad deducido del que pueda corresponder al presente
anexo. Asimismo, si se reconoce una suma asegurada por el amparo opcional de desmembraciéon accidental, que equivalga al
100% de la suma asegurada, el Anexo de Incapacidad Total y Permanente por Accidente quedara automaticamente sin efecto
y PALIG libre de toda responsabilidad en lo que se refiere a este amparo.

Se otorga cobertura para policias, militares, guardaespaldas y agentes de seguridad en general, siempre y cuando el
siniestro no ocurra en medio de las actividades propias de sus funciones.

4.3 DESMEMBRACION ACCIDENTAL

PALIG pagara al asegurado un porcentaje de la suma asegurada que se indica en la caratula de la péliza o en sus condiciones
particulares, si se comprueba que el asegurado sufre una desmembracién accidental durante la vigencia de la péliza por
cualquier causa no excluida, teniendo en cuenta las definiciones que se indican en la condicidn tercera de estas condiciones
generales. El porcentaje a aplicar se determinara conforme a la tabla establecida en la condicidn cuarta de estas condiciones.
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DESMEMBRACION ACCIDENTAL: La amputacién traumatica o quirtrgica, o la inhabilidad funcional total y definitiva, del 6rgano
lesionado como consecuencia de un accidente amparado por la péliza y no excluido por ella, que se produzca de manera
instantdnea o dentro de los ciento ochenta (180) dias siguientes a la ocurrencia del accidente.

INHABILIDAD FUNCIONAL TOTAL Y DEFINITIVA: aquella que afecte un porcentaje igual o superior al 75% de la estructura del
érgano lesionado.

TABLA DE PORCENTAIJES: La suma asegurada de referencia es la correspondiente a la establecida para el amparo basico, sobre
la cual se calculard el porcentaje que corresponda segln el tipo de desmembracion accidental que sufra el asegurado. Dicha
suma asegurada se indicara respecto de cada asegurado en el Certificado Individual de Seguro que PALIG emita, sin que la
responsabilidad de la aseguradora bajo el presente amparo opcional de Desmembracidn Accidental pueda ser superior a la
referida suma asegurada.

PALIG pagard al asegurado un porcentaje de la suma asegurada establecida en el certificado individual de seguro, de
conformidad con los porcentajes que se indican en la siguiente tabla:

DESCRIPCION: Porcentaje de la suma asegurada:

1. Pérdida de ambas manos 100%

2. Pérdida de ambos pie 100%

3. Pérdida de una mano junto con la de un pie 100%

4. Pérdida de una mano, o de un pie junto con la perdida total e irreparable de la visiéon de un ojo 100%
5. Perdida total e irreparable de la visién de ambos ojos 100%

6. Enajenacion Mental incurable causada por dafio organico o estructural demostrable por medios clinicos. 100%
7. Pérdida de una mano 50%

8. Pérdida de un pie 50%

9. Pérdida de la visién de un ojo 50%

10. Pérdida total e irreparable del habla. 50%

11. Sordera total e incurable de la audiciéon de ambos oidos 50%

12. Pérdida de las dos falanges del dedo pulgar de una de las manos 15%

13. Pérdida de las tres falanges del dedo indice de una de las manos 10%

14. Pérdida total de cualquier otro dedo de las manos 6%

15. Pérdida total del dedo gordo del pie 5%

16. Pérdida total de cualquier otro dedo del pie 4%

NO ACUMULACION DE SUMAS ASEGURADAS, DEDUCCIONES: La suma asegurada bajo el amparo opcional de Desmembracién
Accidental no es acumulable con las sumas aseguradas del amparo basico de la pdliza a la cual accede ni de otros amparos
opcionales. En consecuencia, el eventual pago de la suma asegurada bajo el amparo opcional de desmembracién accidental,
gue agote la suma asegurada del amparo basico, implicara la terminacion tanto del seguro que contiene el amparo bdésico
como del presente anexo y PALIG quedara libre de toda responsabilidad en lo que se refiere a la presente pdliza.

Si la pdliza a la cual accede el presente anexo también tiene contratado el amparo opcional de incapacidad total y permanente
y en virtud de él, y a consecuencia de un hecho amparado en este Anexo de Desmembracién Accidental, PALIG tuviere que
efectuar o hubiere efectuado algun pago, dicho pago sera deducido del que pueda corresponder al presente anexo.
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Asimismo, si se reconoce una suma asegurada por el amparo opcional de Incapacidad Total y Permanente, que equivalga al
100% de la suma asegurada, el Anexo de Desmembracidn Accidental quedard automdticamente sin efecto y PALIG libre de
toda responsabilidad en lo que se refiere a este amparo.

4.4 REEMBOLSO DE GASTOS MEDICOS POR ACCIDENTE

Si como consecuencia de las lesiones fisicas sufridas con ocasién de un accidente amparado por la pdliza, y ocurrido durante
su vigencia, el asegurado requiere de asistencia médica o quirurgica, que le genere el pago de honorarios médicos,
hospitalizacidn, rayos x, ambulancia, medicamentos, fisioterapia, prétesis, aparatos ortopédicos de tipo funcional y servicios
de enfermeria, pertinentes para su recuperacion, PALIG reembolsara el valor pagado después de aplicarse el deducible
pactado, los gastos razonables y acostumbrados a quien acredite haberlos pagado o a quienes el asegurado autorice, sin
exceder la suma asegurada establecida para este amparo adicional, siempre que se hubiere contratado esta cobertura y se
pague prima por ella.

Los gastos que se causen después de transcurridos, ciento ochenta (180) dias calendario siguientes a la fecha del accidente,
no seran objeto de cobertura.

PALIG sélo pagara los honorarios de médicos, enfermeras y demads profesionales de la salud graduados y oficialmente
autorizados para ejercer su profesion. Los medicamentos (aprobados por el Ministerio De Proteccidn Social) a que se hace
alusién en la presente cobertura deben tener por Unico objeto la curacién de las lesiones producidas por el accidente.

PALIG reembolsara hasta el ciento por ciento (100%) de los valores realmente incurridos y pagados, sin exceder la suma
asegurada por este amparo a la fecha del accidente, al recibo de pruebas fehacientes de que el asegurado incurriere, a causa
de un accidente no excluido, en gastos por asistencia médica, quirurgica, farmacéutica, hospitalaria u odontoldgica; siempre y
cuando la atencion para la recuperacién del asegurado sea realizada por médicos o profesionales de la salud debidamente
reconocidos por el estado colombiano.

* Los gastos que se reembolsaran seran los relacionados exclusivamente con:

* Habitacidn y alimentacién en clinica u hospital

* Medicamentos

¢ Liquidos endovenosos, canulas, sondas, sangre, plasma y sus derivados

* Derechos de sala de cirugia, anestesia

*  Material de osteosintesis, prétesis

* Examenes de laboratorio, rayos x, ecografias, escanografias, resonancias magnéticas

* Vendajes de algoddn o tela, vendas de yeso, cabestrillos, collares cervicales, férulas metdlicas para dedos, tobilleras
blandas, rodilleras blandas, mufiequeras blandas

e Servicios de enfermeria, fisioterapia, ambulancia
* Alquiler de muletas, silla de ruedas y caminador.

En caso de varias reclamaciones por accidentes amparados, el valor total de los reembolsos se hard sin exceder la suma
asegurada.
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4.5. ROTURA DE HUESOS POR ACCIDENTE

Si durante la vigencia de la péliza, como consecuencia directa de un accidente cubierto que provoque o cause en un solo evento
la fractura o varias fracturas de algin hueso y dentro de los 90 dias siguientes a la fecha del mismo, el asegurado se viera
precisado a someterse a tratamiento médico, intervencion quirurgica, a hospitalizarse, servicios de enfermera, medicinas y
estudios de laboratorio, la compaiiia, previa comprobacidn, reembolsard hasta el monto contratado como suma asegurada
que aparece indicada en la caratula de la pdliza y/o certificado.

4.6. RENTA PARA GASTOS DE HOGAR POR MUERTE ACCIDENTAL

La Compaiiia indemnizara, como beneficio adicional, en caso de fallecimiento accidental del asegurado, una suma unica
destinada a cubrir los gastos del hogar

5. ASISTENCIAS

El derecho a las prestaciones se extiende a las personas que residan dentro del casco urbano de las ciudades de Bogota D.C.y
su area metropolitana (Soacha, Mosquera, Madrid, Facatativa, Zipaquird, Chia, Funza, Cajicd, Sibaté, Tocancipa, La Calera, Sopd
y Cota), Medellin y su drea metropolitana (Bello, Envigado, Itaglii, La Estrella y Sabaneta), Caliy su drea metropolitana (Jamundi,
Palmira y Yumbo), Barranquilla y Soledad, Bucaramanga, Pereira, Manizales, Armenia, Santa Marta, Cartagena y Turbaco,
Monteria, Sincelejo, Valledupar, Villavicencio, Clcuta, Tunja, Neiva, Pasto, Popayan e Ibagué.

COBERTURAS

Se pone a disposicién del beneficiario a través de EL CONTRATISTA, los servicios de asistencia relacionadas en este articulo, las
cuales se prestaran de acuerdo con las condiciones establecidas a continuacidn:

ASISTENCIA HOGAR:

a. PLOMERIA: En el momento que se presente alguna rotura, fuga de agua o averia que genere un dafio a la residencia permanente
del beneficiario o bien imposibilite el suministro o evacuacién de las aguas, EL CONTRATISTA coordinard y enviard a un técnico
especializado, quien realizara la asistencia correspondiente para suplir la emergencia o en la tuberia o bien restablecer el servicio de
agua potable, siempre y cuando el estado de las redes hidraulicas lo permita o la falla en el suministro o descarga hidraulica no sea
provocado por causas ajenas a las instalaciones propias de la residencia permanente del beneficiario.

Exclusiones:
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Ademas de las exclusiones generales sefialadas en la presente propuesta, no habrd cobertura o prestacion del servicio, en los
siguientes casos:

e La reparacidn o reposicion de averias propias de cisternas, depdsitos, calentadores o calefones junto con sus acoples,
tanques hidroneumaticos, bombas hidrdulicas, radiadores, aparatos de aire acondicionado, lavadoras, secadoras u otro
aparato doméstico.

e El desmonte de alglin mueble o mobiliario para realizar la reparacidn, esto sera a cargo del beneficiario.

e Lalimpieza general de pozos o fosas sépticos.

e Destapes No estan cubiertos y deberan ser pagos directamente al proveedor.

e  Cualquier tipo de reparacién en areas comunes de edificios

e Ladeteccidn de fugas ocultas en paredes y pisos, asi como los trabajos de albafiileria necesarios para ello.

e Arreglos en tuberias de material diferente a PVC.

e Se excluyen los materiales que No se encuentren en venta en el mercado colombiano.

El valor asegurado para esta cobertura es de hasta (2) eventos por vigencia anual del producto. Cobertura Limite Econémico de hasta
$100.000

b. CERRAJERIA: Mediante cualquier hecho de emergencia, como pérdida, extravio o robo de las llaves, inutilizacion de la cerradura
por intento de hurto u otra causa que impida la apertura de la puerta principal del domicilio asegurado, EL CONTRATISTA enviara un
técnico especializado que realizara el cubrimiento de la emergencia necesaria para restablecer el acceso al inmueble.

PARAGRAFO: se deja expresa constancia que la compafiia de asistencia no sera responsable por las labores de compra y de
instalacién de materiales que no estén a la venta en Colombia, o que hayan sido descontinuados o aquellos que hayan sido fabricados
con disefo exclusivo.

EXCLUSIONES: Ademas de las exclusiones generales sefialadas en el presente anexo, no habra cobertura de cerrajeria, y por tanto
no habra lugar a la prestacion del servicio, cuando se trate de reparacion y/o reposicion de cerraduras que impidan el acceso a partes
internas del inmueble a través de puertas interiores, asi como tampoco la apertura o reparacion de cerraduras de guardarropas y
alacenas. Igualmente se excluye el arreglo y/o reposicidn de las puertas mismas (incluyendo hojas y marcos).

El valor asegurado para esta cobertura es de hasta (2) eventos por vigencia anual del producto. Cobertura Limite Econémico de hasta
$100.000

ASISTENCIA OFTALMOLOGICA PLAN AMPLIO

a. HISTORIA CLiNICA (CONSULTA ESPECIALISTA OFTALMOLOGIA): Por medio de esta cobertura el contratista pondrd a disposicién
la red de médicos especialistas (Oftalmologia) para prestar servicio en consultorio o centros médicos para consultas que necesite el
beneficiario, por Urgencia.

Este servicio se prestara de manera ilimitada durante la vigencia de la péliza.

b. ESTUDIO DE LA AGUDEZA VISUAL: En el momento que el beneficiario requiera el servicio de toma de exdmenes oftalmoldgicos,
el contratista pondra en disposicion del beneficiario la red de centros médicos para llevar a cabo los procedimientos.

Los exdamenes cubiertos en este caso son:

Biomicroscopia.
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INTIDONG o » de Pan-Amer @ lrsurance

Gonioscopia.
Fondo de ojo.

Este servicio se prestara de lunes a viernes de 6:00 a.m. a 3:00 p.m. y sdbado de 8:00 a.m. a 11:00 a.m. y debera ser solicitado con
24 horas de anterioridad al evento en Bogotd y 72 horas en las demas ciudades.

Esta limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto.

c. CONSULTA DIAGNOSTICA AMBULATORIA DIURNA (UNA SOLA VEZ POR VIGENCIA): Por medio de esta cobertura el contratante
redireccionara al beneficiario con una red de centros médicos para las consultas de diagndstico clinico.

Este servicio se prestara de lunes a viernes de 6:00 a.m. a 3:00 p.m. y sdbado de 8:00 a.m. a 11:00 a.m. y debera ser solicitado con
24 horas de anterioridad al evento en Bogotd y 72 horas en las demas ciudades.

Esta limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto

d. MONTURA Y/O LENTES CORRECTIVOS: El beneficiario recibird una Evaluaciéon de Optometria, la cual sera prestada a través las
Opticas con las que el contratista tenga convenio.

Limites y eventos establecidos en tabla de limites

ASISTENCIA OFTALMOLOGICA PLAN AMPLIO EVENTOS

ANUAL

ASISTENCIA Historia Clinica (Consulta especialista Oftalmologia) ilimitado

OFTALMOLOGICA
PLAN AMPLIO

EHHELAEN T Estudio de la agudeza visual. 2 eventos

450 afio
Biomicroscopia. 2 eventos

afio
Gonios copia. 2 eventos

afio
Fondo de ojo. 2 eventos

afio
Consulta diagndstica ambulatoria diurna (una sola vez por vigencia) 2 eventos

afio

MONTURA Y/O LENTES CORRECTIVOS de vicios de refraccidén: Se establece una ilimitado
cobertura anual de hasta ciento cincuenta mil pesos ($150.000) m/cte. Este servicio
se prestara a través las dpticas con las que el contratista tiene convenio.

EXCLUSIONES
Ademas de las exclusiones generales sefialadas en la presente propuesta, no habrd cobertura o prestacion del servicio, en los
siguientes casos:
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e Tratamientos, procedimientos y/o servicios recibidos en centros, clinicas, consultorios o por profesionales de la oftalmologia
con los que el contratista no tenga convenio.

e  Cirugias laser o de cualquier otro tipo de cirugia.

e Estudios histopatoldgicos o biopsias, radioterapia y/o quimioterapia.

e Procedimientos quirdrgicos, prétesis y/o restauraciones, y sus materiales.

e Cualquier tipo de medicamento utilizado en la consulta y/o tratamiento ambulatorio, tanto en patologias de fase aguda,
crénica o en casos de prevencion.

e Procedimientos y/o servicios oftalmoldgicos recibidos fuera del territorio de Colombia

ASISTENCIA ODONTOLOGICA PLAN PLUS

d. CONSULTA AMBULATORIA: Por medio de esta cobertura el contratista prestara atencién de consulta ambulatoria al
beneficiario, por medio de la red de centros médicos y médicos generales para que te atiendan en su consultorio cuando el
beneficiario lo solicite.

Estd limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto.

b. DESCUENTOS EN TRATAMIENTOS NO CUBIERTOS: El beneficiario podra acceder a una red de profesionales en salud oral, quienes
podran realizar una valoracién general y detallada de tu condicidn de Salud Oral, estableciendo las acciones preventivas, tratamientos
orales pertinentes de acuerdo con las condiciones diagnosticadas durante dicha revisién y los descuentos se establecen en los
siguientes servicios:

Procedimientos dentales: Descuentos hasta del 40%.

En caso de que el beneficiario lo requiera podra solicitarlo las 24 horas al dia, los 365 dias del afio, a través de llamada telefdnica.

El contratista buscara disponibilidad (horario y lugar), y se informara las opciones disponibles y se ofreceran la gestién de la cita,
acompafiamiento y seguimiento hasta la finalizacién del proceso.

Esta limitado Un (1) Evento por vigencia anual del producto

c. EXAMENES CLINICOS: El contratista brindara los siguientes procedimientos, en caso de que lo necesite: examen fisico; historia
clinica, diagnostico, pronostico, plan de tratamiento

Esta limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto

d. ORIENTACION ODONTOLOGICA TELEFONICA: Por medio de esta asistencia, el contratista coordinara la orientacién odontolégica
telefdénica para recomendaciones en temas de salud oral, indicaciones generales a cuanto a posibles tratamientos e indicaciones para
manejo inicial de emergencias odontoldgicas.

Se deja establecido que el servicio que prestarad la Compaiiia a través de sus proveedores de asistencia es de medio y no de resultado,
y estara sujeto a las circunstancias de tiempo, modo y lugar.

Estd limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto

e. PROFILAXIS EN CASO DE EMERGENCIA: El beneficiario recibira una limpieza dental profesional gratis, importante para prevenir
algunas enfermedades y alteraciones de caracter bucodental, adicionalmente se va a realizar el tratamiento de:

detartraje en caso de urgencia

Estd limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto

f. AJUSTES POR OCLUSION, QUITAR CONTACTO ENTRE DIENTES QUE GENEREN MOELSTIA: El contratista cubrird los gastos
incurridos a consecuencia de una emergencia odontolégica, entendiéndose como tal cualquier de los siguientes tratamientos o
atenciones médico-odontoldgicas:
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e obstruccidn provisional en caso de urgencia

e restauraciones resisan, amalgama en dientes posteriores clase Il en caso de urgencia

e restauraciones resisan, amalgama en dientes posteriores clase MODII en caso de urgencia

e restauraciones resisan, amalgama en dientes posteriores clase 1l en caso de urgencia

e restauraciones resisan, amalgama en dientes posteriores clase IV en caso de urgencia

e restauraciones resina, clase V en resina y o vidrios iondmeros caso de urgencia

e cementacion de corona provisional en caso de urgencia

e reparacion de fracturas en la porcila acrilica de dentaduras parciales o totales realizadas en el consultorio reparacién de
prétesis dentales en caso de urgencia

e recubrimiento pulpar directo e indirecto colocacion de proteccion al nervio en caso de urgencia

e pulpectomia retro del nervio dental en caso de urgencia

e pulpectomia retro parcial del nervio dental en caso de urgencia

e tratamiento de conducto unirradicular, birradicular, multorudicaular en caso de urgencia

Esta limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto

g. DESCUENTOS EN RED DE FARMACIAS: De acuerdo con la ubicacion geografica del beneficiario, el contratista orientara e indicara
en que farmacias o droguerias podrds acceder a los descuentos negociados hasta en un 15%.

COBERTURA DE ASISTENCIA ODONTOLOGICA: EVENTOS
ANUAL
ASISTENCIA consulta ambulatoria 2 veces al afo
ODONTOLOGICA PLAN
PLUS descuentos en tratamientos no cubiertos 1ves al afio

examen fisico; historia clinica, diagndstico, pronostico, 2 veces al afio
plan de tratamiento

orientacién odontoldgica telefénica 2 veces al afio
profilaxis en caso de emergencia 2 veces al afio
detartraje en caso de urgencia 2 veces al afio

ajustes por oclusidn, quitar contacto entre dientes que 2 veces al afio
generen molestia
obstruccion provisional en caso de urgencia 2 veces al afio

Restauracidn en resisa, amalgama en dientes 2 veces al afio
posteriores clase Il en caso de urgencia

restauraciones resisan, amalgama en dientes posteriores 2 veces al afio
clase MODII en caso de urgencia

restauracion en resisa, amalgama en dientes posteriores

clase Il en caso de urgencia

restauracion en resisan, amalgama en dientes

posteriores clase IV en caso de urgencia

Restauracidon en resina, clase V en resina y o vidrios 2 veces al afio
iondmeros caso de urgencia

cementacion de corona provisional en caso de urgencia

reparacion de fracturas en la parcial acrilica de 2 veces al afio
dentaduras parciales o totales realizadas en el
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consultorio reparacion de prdtesis dentales en caso de
urgencia

restauraciones resina, clase V en resina y o vidrios 2 vecesalafio
iondmeros caso de urgencia
cementacion de corona provisional en caso de urgencia 2 veces al afio

reparacion de fracturas en la parcial acrilica de 2vecesalafo
dentaduras parciales o totales realizadas en el

consultorio reparaciéon de prétesis dentales en caso de

urgencia

recubrimiento pulpar directo e indirecto colocacidon de 2 veces al afio
proteccidn al nervio en caso de urgencia

pulpectomia retro del nervio dental en caso de urgencia 2 veces al afio

tratamiento de conducto unirradicular birradicular 2 veces al afo
multiarticular en caso de Emergencia
descuentos en red de farmacias ilimitada

QUINTA: EXCLUSIONES

EXCLUSIONES ODONTOLOGICAS:

e Tratamientos estéticos.

e Urgencias quirdrgicas mayores: originadas por traumatismos severos que suponen fracturas maxilares o de la cara
y perdida de sustancia calcificada y dientes. Este anexo no cubre este tipo de urgencias, ya que se considera una
urgencia médica, amparada por pélizas de accidentes personales y/o hospitalizacion y cirugia. Ademas, requiere
de la intervencién de un equipo médico multidisciplinario (cirujanos pldsticos, traumatdlogos, cirujanos
maxilofaciales y anestesidlogos) y el uso de tecnologia y equipos de diagndstico sofisticados. El tratamiento es
comunmente quirdrgico y se realiza hospitalariamente, es decir, no se hace en un consultorio odontolégico.

e Defectos fisicos.

e Enfermedades y tratamientos de distonias maxilofaciales.

e Radioterapia o quimioterapia.

e Atencién o tratamiento médico odontoldgicos que no se ajusten a la definicidon de urgencia odontoldgica indicada
en las definiciones de este anexo.

EXCLUSIONES GENERALES/PRESTACIONES NO INCLUIDAS:
Con caracter general quedan excluidos los siguientes riesgos y sus consecuencias, para todas las coberturas del contrato:

e Hechos derivados de terrorismo, motin o tumulto popular.

e Hechos o actuaciones de las Fuerzas Armadas o de las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad en tiempos de paz.

e Las guerras, con o sin declaracion previa, y cualesquiera conflictos o intervenciones internacionales con uso de la
fuerza o coaccion.

e Los derivados de la energia nuclear radiactiva.

e Lasconsecuencias de las acciones del Beneficiario en estado de enajenacién mental o bajo tratamiento psiquiatrico
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e Los que se produzcan con ocasion de la participacion del Beneficiario en apuestas, desafios o rifias, salvo en caso
de legitima defensa o necesidad.

e Los hechos acaecidos en aquellos paises que figuren como no recomendados en la informacién suministrada por
el Ministerio de Asuntos Exteriores de Colombia, o que se hallen sujetos a embargo del Consejo de Seguridad de la
ONU o de otros organismos internacionales a los que Colombia esté adherida, y los hechos acaecidos en
cualesquiera conflictos o intervenciones internacionales con uso de la fuerza o coaccidn.

e Los servicios que el Beneficiario haya concertado por su cuenta, sin la previa comunicacion o sin el consentimiento
de la Compaiiia, salvo en caso de urgente necesidad. En ese caso, el Beneficiario deberd presentar ante la Compafiia
los justificantes y facturas originales.

e La Compaiiia queda relevada de responsabilidad cuando por causa de fuerza mayor no pueda efectuar cualquiera
de las prestaciones especificamente previstas en este contrato.

e Pendiente

e Los hechos acaecidos en aquellos paises que figuren como no recomendados en la informacién suministrada por
el Ministerio de Asuntos Exteriores de Colombia, o que se hallen sujetos a embargo del Consejo de Seguridad de la
ONU o de otros organismos internacionales a los que Colombia esté adherida, y los hechos acaecidos en
cualesquiera conflictos o intervenciones internacionales con uso de la fuerza o coaccion.

SEXTA: OBLIGACIONES DEL CLIENTE EN RELACION CON TODAS LAS ASISTENCIAS.

e En caso de un evento cubierto por el presente documento, este debera solicitarse siempre a los teléfonos de
EL CONTRATISTA, debiendo informar el nombre del beneficiario, el nimero de la cédula de ciudadania, o
cédula de extranjeria, la direccién del inmueble del Cliente, el nimero de teléfono y el tipo de asistencia que
precisa.

6.1. MUERTE ACCIDENTAL

PALIG no pagara la suma asegurada cuando la muerte accidental del asegurado tenga relacion o sea a consecuencia de
cualquier de los siguientes eventos:

1. Actos de guerra interior o exterior, invasidn, hostilidades u operaciones bélicas (exista o no declaracidon de guerra),
motin, conmocion civil, sedicidn, asonada, huelga, actos de movimientos subversivos, actos terroristas, levantamiento
militar, insurreccidn, revolucién, usurpacién del poder y ley marcial.

2. Lesiones inmediatas o tardias, causadas por energia atdmica, reaccidén nuclear, radiacién nuclear, contaminacion
radioactiva, quimica o bacterioldgica.

3. Suicidio o lesiones causadas por el asegurado a si mismo ya sea en estado de cordura o demencia.

4. Lesiones o muerte causadas por otra persona con arma de fuego, cortante, punzante y/o contundente, explosiones o
actos malintencionados de terceros.

5. Accidentes de aviacion que sufra el asegurado cuando viaje como pasajero, piloto o miembro de la tripulacién de
cualquier aeronave, salvo que viaje como pasajero de una linea comercial legalmente establecida y autorizada para el
transporte regular de pasajeros.

6. Violacién por parte del asegurado de cualquier norma de caracter legal o contravencion o cualquier acto contrario a
la ley que ponga en peligro la integridad fisica del asegurado.
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7. Encontrarse el asegurado bajo influencia de bebidas embriagantes o de sustancias alucinégenas, drogas toxicas o
cualquier otra sustancia que por su propia naturaleza produzca dependencia fisica o siquica.

8. Accidentes ocurridos mientras el asegurado se encuentre al servicio de: Fuerzas Armadas, Navales, Aéreas, de Policia
o cualquier otro organismo de seguridad del Estado, servicios de vigilancia y seguridad, escolta, tripulacion de
Aerolineas Comerciales o Equipos Profesionales de Deportes.

9. Enfermedad mental o corporal o cualquier dolencia preexistente, o infeccién bacterial distinta de la contraida por una
lesién corporal amparada.

10. Los accidentes que ocurran cuando el asegurado participe en competencias de velocidad o habilidad o la practica de
deportes catalogados como de alto riesgo o extremos tales como, pero no limitados a: buceo, alpinismo, escalada en
roca, montafiismo, espeleologia, paracaidismo, planeadores, rafting, kayaking, puenting, bungee o caida libre,
motociclismo, deportes de invierno, carreras de autos o personas que se dediquen profesionalmente a cualquier
deporte.

11. Los accidentes sufridos por el asegurado durante intervenciones quirdrgicas o como consecuencia de ellas o los
causados por tratamientos médicos de rayos x, choques eléctricos, etc., salvo que obedezcan a la curacidn de lesiones
producidas por un accidente amparado.

12. Participacion voluntaria del asegurado en cualquier clase de rifia o pelea.

13. Condiciones preexistentes, entendiéndose cualquier enfermedad o lesidn corporal (interna o externa) que haya
sufrido el asegurado, con anterioridad a la contratacién del seguro, o tengan como causa, o sean una consecuencia de
un accidente ocurrido antes de la vigencia de la cobertura otorgada por la presente péliza.

14. Cualquier clase de enfermedad, incluyendo infecciones virales y/o bacterianas y cualquier examen de control o
procedimiento de rutina relacionados con el accidente, infecciones piogénicas derivadas de accidentes, cualquier
trastorno mental o nervioso o curas de reposo o trastornos del suefio.

15. Temblores de tierra, erupciones volcanicas, terremoto, tifén, huracén, tornado, ciclén, inundaciones, rayo, marejada
o cualquier otro fendmeno o convulsidon de la naturaleza. Lesiones inmediatas o tardias, causadas por energia atémica,
reaccién nuclear, radiacién nuclear, contaminacién radioactiva, quimica o bacterioldgica.

6.2. INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE POR ACCIDENTE

Al amparo adicional de INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE POR ACCIDENTE, se le aplican las exclusiones del Amparo Basico
al que hace referencia la pdliza y, adicionalmente, se excluye de su cobertura todo evento que sea consecuencia directa o
indirecta de:

1. Lesiones sufridas en un accidente o enfermedades que el asegurado ya padeciera con anterioridad a la fecha de inicio
de la vigencia del presente amparo opcional, salvo que tales lesiones y/o enfermedades hayan sido declaradas por el
asegurado a PALIG al momento de solicitar el amparo adicional, o su modificacién, y PALIG haya aceptado
expresamente asumir el riesgo.

2. Pérdida de capacidad laboral calificada con base en normatividad distinta al Manual Unico para la Calificacion de la
Pérdida de Capacidad Laboral y Ocupacional, establecido en el Decreto 1507 de 2014, normativa que determina el
riesgo comun para todos los asegurados que son objeto de cobertura.
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3. Lesiones autoinfligidas intencionalmente, bien sea que el asegurado se encuentre en uso de sus facultades mentales
o en estado de demencia.

4. PALIG no reconocera indemnizacion alguna cuando la desmembracién sea consecuencia directa o indirecta de un
evento accidental excluido en las condiciones generales de la pdliza

6.3. DESMEMBRACION ACCIDENTAL

Al amparo adicional de DESMEMBRACION ACCIDENTAL, se le aplican las exclusiones del Amparo Basico al que hace referencia
la podliza y, adicionalmente, se excluye de su cobertura todo evento que tenga relacién con, o sea consecuencia directa o
indirecta de:

1. Lesiones sufridas en un accidente o enfermedades que el asegurado ya padeciera con anterioridad a la fecha de inicio
de la vigencia del presente amparo opcional, salvo que tales lesiones y/o enfermedades hayan sido declaradas por el
asegurado a PALIG al momento de solicitar el amparo adicional, o su modificacién, y PALIG haya aceptado
expresamente asumir el riesgo.

2. Lesiones autoinfligidas intencionalmente, bien sea que el asegurado se encuentre en uso de sus facultades mentales
o en estado de demencia.

3. PALIG no reconocerd indemnizacién alguna cuando la desmembracidn sea consecuencia directa o indirecta de un
evento accidental excluido en las condiciones generales de la péliza

6.4. REEMBOLSO DE GASTOS MEDICOS POR ACCIDENTE

Al amparo adicional de REEMBOLSO DE GASTOS MEDICOS POR ACCIDENTE, se le aplican las exclusiones del Amparo Basico al
qgue hace referencia la pdliza y, adicionalmente, se excluye de su cobertura todo evento que tenga relacion con, o sea
consecuencia directa o indirecta de:

1. Accidentes que el asegurado hubiere padecido, o respecto de las cuales se encuentre en tratamiento, o que esté
siendo objeto de estudio médico por causa de ellos, con anterioridad a la fecha de inicio de la vigencia del presente
amparo opcional.

2. Cirugia plastica o cosmética, asi como los tratamientos y/o procedimientos con fines estéticos. Esta exclusion no se
aplicara cuando la cirugia o el procedimiento se practique como consecuencia de un accidente amparado.

3. Cuando el asegurado haya cumplido sesenta y nueve (69) afios de edad.

4. Cualquier reclamacion directa o indirectamente relacionada con beneficios de cualquier clase que puedan ser pagados
o pagaderos bajo la legislacidon de accidentes de trabajo, seguro obligatorio de transito o de salud o alguna otra
legislacion laboral o gubernamental o politica obligatoria en Colombia, bajo la cual estos gastos puedan ser cubiertos
originalmente.
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5. Procedimientos, servicios o suministros que no sean médicamente pertinentes o necesarios para la atencion y/o
recuperacion del asegurado.

6. Los gastos de enfermeria que sean prestados fuera de la institucion médica

7. Los honorarios médicos de consultas fuera del hospital o sanatorio cuando los mismos no estén derivados de una
emergencia hospitalaria o un internamiento u hospitalizacién por un accidente cubierto por este anexo.

8. Los gastos realizados por acompafiantes del asegurado durante la internacion de éste en un sanatorio u hospital.

9. Los gastos que resulte de aparatos de protesis dental o de cualquier otra clase de tratamientos de ortodoncia
necesarias a causa de accidente, seran cubiertos por la compafiia hasta un limite de un 15% de la suma maxima
contratada en esta cobertura. Adicionalmente al limite indicado para los tratamientos anteriores, los gastos por
servicio de ambulancia o traslado se cubriran hasta un monto maximo equivalente hasta un 5% de

1. la suma asegurada en esta cobertura. Las cantidades que se paguen por estos conceptos, disminuiran en igual cantidad
la suma maxima asegurada en esta cobertura.

6.5. AUXILIO O RENTAS POR MUERTE ACCIDENTAL

Al amparo opcional de AUXILIO O RENTAS POR MUERTE ACCIDENTAL, se le aplican las exclusiones del Amparo Basico de la
poliza a la cual se anexa.

6.6. ROTURA DE HUESO POR ACCIDENTE

Al amparo adicional de BENEFICIO ADICIONAL POR FRACTURA ACCIDENTAL DE HUESOQS, le aplican las exclusiones del Amparo
Basico al que hace referencia la pdliza y, adicionalmente, se excluye de su cobertura todo evento que tenga relacion con, o sea
consecuencia directa o indirecta de:

1. Fracturas de huesos derivadas de eventos no accidentales, tales como fracturas patoldgicas y aquellas derivadas de
osteoporosis.

2. Fracturas provocadas por lesiones auto-inferidas, atentados contra su propia vida, automutilaciéon o autolesién, o por
lesiones inferidas al asegurado por terceros con su consentimiento e intoxicaciones por la ingestion voluntaria de
somniferos, barbittricos, drogas y demds sustancias de efectos analogos o similares y de cualquier lesion y/o
enfermedad derivada de dicha ingestidn, cualquiera sea la época en que ocurra ya sea estando en su pleno juicio o
enajenado mentalmente.

3. Anomalias congénitas, y los trastornos que sobrevengan por tales anomalias o se relacionen con ellas.

4. Participacidn en carreras, apuestas, competencias y desafios que sean remunerados o sean la ocupacién principal del
asegurado.

5. Desempefiarse como deportista de alto rendimiento o profesional.

6. Motociclismo, sea en calidad de conductor o pasajero y ademas el uso de motonetas, moto furgones y otro tipo de
vehiculos motorizados de similares caracteristicas, a menos que expresa y especificamente se prevea y acepte su
cobertura por el asegurador.
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7. EDADES
AMPARO INGRESO PERMANENCIA
Muerte Accidental De 18 afios a 75 afios Hasta los 85 afios
Incapacidad Total Permanente Por Accidente De 18 afios a 75 afios Hasta los 85 afios
Desmembracién Accidental De 18 afios a 75 afos Hasta los 85 afios
Reembolso de Gastos médicos por Accidente De 18 afos a 75 afios Hasta los 85 afios
Rotura de Huesos por Accidente De 18 aios a 75 afios Hasta los 85 afios
Rentas Por Muerte Accidental De 18 afios a 75 afios Hasta los 85 afios

8. REQUISITOS DE ASEGURABILIDAD

No se requiere el diligenciamiento de solicitud de asegurabilidad. Sin embargo par el reporte de novedades se debe remitir
base de datos por lo menos con la siguiente informacién de los asegurados:

. Numero de Cedula

. Nombre Completo

. Género (M / F)

. Fecha de Nacimiento

. Valor asegurado (plan seleccionado)

. Tipo de Novedad

. Fecha de vigencia de la novedad

. Fecha efectiva de inicio de la pdliza individual

0O NOUVLL b WN B

9. VALOR ASEGURADO

El valor asegurado por asegurado se establece asi:

COBERTURAS PRINCIPALES VALOR ASEG

BASICO - MUERTE ACCIDENTAL $ 50.000.000
INCAPACIDAD TOTALY PERMANENTE POR ACCIDENTE $  50.000.000
DESMEMBRACION ACCIDENTAL $ 50.000.000
REEMBOLSO DE GASTOS MEDICOS POR ACCIDENTE $ 1.000.000
RUPTURA DE HUESOS POR ACCIDENTE $ 1.500.000
RENTA PARA GASTOS DE HOGAR POR MUERTE

ACCIDENTAL $ 2.000.000
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ASISTENCIAS

ASISTENCIA HOGAR INCLUIDO
ASISTENCIA OFTALMOLOGICA AMPLIA INCLUIDO
ASISTENCIA ODONTOLOGICA PLUS INCLUIDO
DESCUENTO EN FARMACIAS INCLUIDO

10. REPORTE DE NOVEDADES

El Tomador se compromete a reportar los ingresos y cambios de valor asegurado dentro de los treinta (30) dias siguientes a la
fecha en que tales modificaciones ocurran, acompafando los requisitos de asegurabilidad.

El envio de la informacién deberd ser en medio magnético (Excel) con listado imagen del archivo cuando el nimero de
asegurados asi lo amerite.

11. AMPARO AUTOMATICO
Se otorga amparo automatico por 30 dias para nuevos asegurados.

Toda solicitud de suma asegurada que supere el limite del amparo automatico estard sujeta a posterior confirmacion de
cobertura por parte de la Compaiiia.

No obstante, lo anterior, el tomador y el asegurado quedan obligados a informar los hechos o circunstancias que determinen
el estado real del riesgo. Sialguno de los asegurados fallece o se incapacite a causa de una enfermedad diagnosticada o tratada
antes de la fecha del ingreso a la pdliza, dara plena aplicacién a los articulos 1058 y 1160 del Cédigo de Comercio.

12. CONTINUIDAD DE COBERTURA

Esta cldusula se otorga bajo la garantia suministrada por el Tomador de informar los riesgos que han sido extraprimado por la
Aseguradora anterior, a fin de aplicar estas mismas extraprimas en el cobro de la nueva péliza. Asi mismo, la continuidad de
amparos queda condicionada a que no hay casos de asegurados a los cuales ya se les hubiere diagnosticado enfermedades de
caracter terminal u otra condicién especial, conocida por el Tomador y no informados a la Asegurada, para estos casos no
operara continuidad.

Se otorga continuidad de cobertura a todos los asegurados, hasta las sumas aseguradas que traian en la anterior Compaiiia,
en las condiciones de salud y edad alcanzada en las que se encuentran. Para lo anterior, la Compaiiia anterior debe enviar la
siguiente informacion:

¢ Relacidon de todos los Asegurados con su nombre completo, nimero de cédula, fecha de nacimiento y valor asegurado.
¢ Indicacién de exclusiones y extraprimas o recargos que trae cada uno de los Asegurados.

¢ Fecha de ingreso de cada uno de los Asegurados a la pdliza vigente.
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¢ Relacidon de personas del grupo asegurado que sufran o hayan sufrido cualquier enfermedad considerada como grave.

Si estos requisitos no fueren cumplidos antes de 30 dias, contados a partir de la fecha de iniciacion de vigencia de la pdliza, se
entendera que no se ha producido la continuidad de las coberturas y la compafiia no sera responsable por cualquier evento o
circunstancia pre-existente a su seguro, que de origen a una reclamacion bajo la pdliza.

13. REVISION DE TASA Y AJUSTE
Pan American Life se reserva el derecho de:

1. Revisar cuando lo estime conveniente la siniestralidad incurrida y el nimero de asegurados potenciales de la pdliza

2. Ajustar la tasa si la siniestralidad supera el 15% de las primas emitidas, o el numero de asegurados sea substancialmente
inferior al potencial propuesto; para efectos del presente anexo, por siniestralidad incurrida se entiende la sumatoria de los
siniestros pagados mas los siniestros avisados pendientes de pago mas IBNR.

14. PLAZO PARA EL PAGO DE PRIMAS

Pan American Life de Colombia S. A. concede un plazo para el pago de primas de 45 dias, contados a partir de la fecha de inicio
de la vigencia de cada periodo anual amparado.

15. ERRORES U OMISIONES

El Tomador estd obligado a declarar sinceramente los hechos y circunstancias que determinen el estado del riesgo. La
inexactitud sobre hechos o circunstancias que, conocidos por la compafiia, la hubieren retraido de celebrar el contrato o
inducido a estipular condiciones mas onerosas, producen la nulidad relativa del seguro. Sin embargo, si se incurriere en errores,
omisiones e inexactitudes no imputables al tomador o al asegurado, el contrato no sera nulo ni habra lugar a la aplicacion del
inciso 32 del articulo 1058 del Cédigo de Comercio sobre reduccion porcentual de la prestacién asegurada, en este caso, se
deducira de la indemnizacién la diferencia de primas no cobradas durante el tiempo de vigencia del seguro. Los errores u
omisiones involuntarios imputables al tomador en el reporte de la informacién no afectaran los derechos derivados de la
poliza.

Se aclara que esta clausula no aplica para reporte de asegurados ya que para este reporte se cuenta con 60 dias posterior al
desembolso para informar a la compaifiia.

16. AVISO DE SINIESTRO

El Tomador, el Asegurado o los Beneficiarios segln el caso, deberan dar aviso a PALIG, de toda lesién, pérdida o muerte que
pueda dar origen a una reclamacion comprendida en los términos de esta Péliza, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la
fecha en que haya conocido los hechos que dan lugar a la reclamacién.

17. PLAZO PARA EL PAGO DE SINIESTROS

Una vez acreditada la ocurrencia del siniestro y la cuantia de la pérdida, se pagara al beneficiario el monto indemnizable dentro
de los quince (15) dias habiles siguientes a la formalizacién del reclamo.
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18. CONDICIONES ECONOMICAS

18.1. PRIMA POR ASEGURADO

COBERTURAS PRINCIPALES VALOR ASEG

BASICO - MUERTE ACCIDENTAL $ 50.000.000
INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE POR ACCIDENTE $ 50.000.000
DESMEMBRACION ACCIDENTAL 50.000.000
REEMBOLSO DE GASTOS MEDICOS POR ACCIDENTE $ 1.000.000
RUPTURA DE HUESOS POR ACCIDENTE $ 1.500.000
RENTA PARA GASTOS DE HOGAR POR MUERTE
ACCIDENTAL 2.000.000
ASISTENCIA HOGAR INCLUIDO
ASISTENCIA OFTALMOLOGICA AMPLIA INCLUIDO
ASISTENCIA ODONTOLOGICA PLUS INCLUIDO
DESCUENTO EN FARMACIAS INCLUIDO
$ 400000

* El intermediario y el tomador se compromete a realizar las labores de capacitacidon y entrenamiento en lineas de
atenciodn al cliente del tomador.

* No se contempla ningun gasto adicional de promocién y divulgacién, plataforma o pasarela de pagos.

* No se contempla ningun gasto de desarrollo tecnolégico que deba incurrir el tomador o el corredor para atraer a los
asegurados al landing page de la compaiiia

18.2. FORMA DE PAGO

Anual Anticipado

19. RECLAMACION

Los documentos necesarios para la formalizacién del reclamo son:
19.1. MUERTE ACCIDENTAL

Para acceder al pago de la suma asegurada, la reclamacién correspondiente deberd ser presentada por los beneficiarios
aportando las pruebas que acrediten la ocurrencia de un hecho accidental y el consecuente fallecimiento del asegurado. Para
el efecto se podran presentar los documentos que se
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consideren relevantes, junto con el formulario de reclamacién suministrado por PALIG debidamente diligenciado, acompafado
de los siguientes documentos:

1. Fotocopia simple de la cédula de ciudadania del asegurado.

2. Fotocopia autenticada de registro civil de nacimiento del asegurado.

3. Fotocopia autenticada del registro civil de defuncién del asegurado.

4. Fotocopia de los documentos que sirvan para acreditar la calidad de beneficiario.

5. Fotocopia simple del acta de levantamiento del cadaver y de la necroscopia o, en su defecto, informe de la autoridad
competente en la que conste la causa y las circunstancias accidentales de la muerte.

Lo anterior sin perjuicio de la facultad del beneficiario de acreditar la ocurrencia del siniestro por cualquier otro medio
probatorio reconocido por la ley.

PALIG podra en todo caso solicitar la documentacidn o examenes que considere necesarios para comprobar la ocurrencia del
siniestro cuando esto no haya sido plenamente demostrado con la reclamacién. Asi mismo podra, a su propio costo y durante
el tiempo en que se encuentre pendiente una reclamacién por los amparos opcionales, hacer examinar al asegurado las veces
gue lo estime razonablemente necesario.

19.2. INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE

En caso de siniestro que pueda dar lugar a reclamacidn bajo el presente amparo adicional, el tomador o asegurado, segun el
caso, deberan dar aviso a PALIG, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la fecha de la notificacién de la incapacidad total y
permanente.

El asegurado deberd acreditar la ocurrencia de la Incapacidad Total y Permanente por Accidente, mediante el dictamen de
pérdida de capacidad laboral emitido por cualquiera de las Juntas de Calificacidon de Invalidez de las que trata la Ley 100 de
1993, o por una EPS, una AFP, una ARL, una aseguradora de riesgos previsionales o un médico especialista en salud ocupacional
y debera estar fundamentado en los criterios establecidos en el Manual Unico para la Calificacién de la Pérdida de Capacidad
Laboral y Ocupacional establecidos en el Decreto 1507 de 2014, o aquel que esté vigente al momento de la calificacién de la
invalidez. La calificacidon debe indicar el porcentaje de la pérdida de la capacidad laboral, la fecha de estructuracion de la
invalidez y que su origen es un accidente comun o laboral.

Salvo condicion particular en contrario, no es objeto de cobertura la invalidez o la pérdida de capacidad laboral, superior al
50% o no, que se configure con base en normatividad distinta al Manual Unico para la Calificacién de la Pérdida de Capacidad
Laboral y Ocupacional establecido en el Decreto 1507 de

2014, como aquella que para efectos pensionales aplica de manera excepcional a favor de docentes afiliados al Fondo Nacional
de Prestaciones Sociales del Magisterio, miembros de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, trabajadores de Ecopetrol
y todos los demas regimenes pensionales especiales.

En cualquier caso, el porcentaje de pérdida de capacidad laboral debe referirse a lesiones sufridas por el asegurado con
posterioridad a la fecha de inicio de vigencia de su amparo opcional de Incapacidad Total y Permanente por Accidente y la
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pérdida de la capacidad laboral con ocasién de dichas lesiones de origen accidental debe ser superior al cincuenta por ciento
(50%) para que configure siniestro.

Previo al pago de la suma asegurada que corresponda bajo el presente amparo adicional, PALIG podra exigir al asegurado
pruebas fehacientes y satisfactorias sobre la existencia o persistencia del estado de Incapacidad Total y Permanente.

19.3. DESMEMBRACION ACCIDENTAL

En caso de siniestro que pueda dar lugar a reclamacion bajo el presente amparo adicional, el tomador o asegurado, segun el
caso, deberan dar aviso a PALIG, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la fecha de la ocurrencia del siniestro.

Para acceder al pago de la suma asegurada, la reclamacidn correspondiente debera ser presentada por el asegurado aportando
las pruebas que acrediten el sufrimiento de una desmembracion accidental. Para el efecto se podran presentar los documentos
qgue se consideren relevantes, junto con el formulario de reclamaciéon suministrado por PALIG debidamente diligenciado,
acompaiado de los siguientes documentos:

* Informe oficial de entidad competente en el que se describan las circunstancias de tiempo, modo y lugar bajo las
cuales se produjo el accidente sufrido por el asegurado.

*  Historia Clinica completa relacionada con la desmembracién.

Lo anterior sin perjuicio de la facultad del beneficiario de acreditar la ocurrencia del siniestro por cualquier otro medio
probatorio reconocido por la ley. PALIG podra en todo caso solicitar la documentacién o exdmenes que considere necesarios
para comprobar la ocurrencia del siniestro cuando esto no haya sido plenamente demostrado con la reclamacién. Asi mismo
podrd, a su propio costo y durante el tiempo en que se encuentre pendiente una reclamacion por los amparos opcionales,
hacer examinar al asegurado las veces que lo estime razonablemente necesario.

19.4. REEMBOLSO DE GASTOS MEDICOS POR ACCIDENTE

Para acceder al reembolso de los gastos médicos pagados, la reclamacién correspondiente deberd ser presentada por el
asegurado aportando las pruebas que acrediten la ocurrencia del accidente sufrido y el pago de las cuentas y/o facturas cuyo
reembolso se solicita. Para el efecto se podran presentar los

documentos que se consideren relevantes, junto con el formulario de reclamacién suministrado por PALIG de bidamente
diligenciado, acompafiado de los siguientes documentos:

* Informe oficial de entidad competente en el que se describan las circunstancias de tiempo, modo y lugar bajo las
cuales se produjo el accidente sufrido por el asegurado.

* Historia Clinica completa o epicrisis relacionada con la atencién recibida por el accidente sufrido.

e Las facturas electrénicas emitidas por los proveedores de los servicios o insumos médicos recibidos, con las
formalidades legales y con certificacién de pago emitida por el mismo proveedor. Sélo en el caso que las normas
contables y tributarias vigentes no exijan la emisién de factura electrénica, se admitiran facturas fisicas y/o cuentas
de cobro con el correspondiente sello o constancia de haber sido debidamente pagadas en su totalidad.
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Lo anterior sin perjuicio de la facultad del beneficiario de acreditar la ocurrencia del siniestro por cualquier otro medio
probatorio reconocido por la ley. PALIG podra en todo caso solicitar la documentacién o exdmenes que considere necesarios
para comprobar la ocurrencia del siniestro cuando esto no haya sido plenamente demostrado con la reclamacion. Asi mismo
podrd, a su propio costo y durante el tiempo en que se encuentre pendiente una reclamacién por los amparos opcionales,
hacer examinar al asegurado las veces que lo estime razonablemente necesario.

19.5. ROTURA DE HUESOS POR ACCIDENTE

La reclamacién debera ser presentada por el asegurado o los beneficiarios mediante pruebas que acrediten la ocurrencia del
siniestro de acuerdo a lo sefialado en el articulo 1077 del Cédigo de Comercio.

Para el efecto se podran presentar los documentos que se consideren relevantes, pero en todo caso con la presentacidn de los
siguientes documentos, se entendera debidamente demostrada la ocurrencia del siniestro:

Formulario de reclamacién suministrado por PALIC debidamente diligenciados por el Asegurado o sus beneficiarios.

b. Historia Clinica completa en donde se indique la causa y fecha del accidente, los exdmenes médicos realizados,
tratamiento y descripcion de la fractura.

c. Facturas Originales debidamente canceladas adjuntando las correspondientes ordenes médicas y/o formulas médicas
en caso de exdmenes o medicamentos.

d. Parte policial o de alcoholemia si correspondiese

LA COMPANIA podra en todo caso solicitar la documentacién o eximenes que considere necesaria para comprobar la
ocurrencia del siniestro cuando esto no haya sido plenamente demostrado con la reclamacién. Asi mismo podra a su propio
costo, hacer examinar al asegurado las veces que lo estime razonablemente necesario.

Lo anterior sin perjuicio de la facultad del beneficiario de acreditar la ocurrencia del siniestro por cualquier otro medio
probatorio reconocido por la ley.

20. REVOCACION DE LA POLIZA

La presente Pdliza y sus amparos adicionales podran ser revocados por el TOMADOR en cualquier momento, mediante aviso
escrito dado a PALIG. El importe de la prima devengada y la devolucidn se calculara a prorrata. PALIG podra revocar los amparos
de acuerdo a las condiciones de Ley mediante aviso escrito al TOMADOR enviando a su Ultima direcciéon conocida, con no
menos de sesenta

(60) dias de antelacién, contados a partir de la fecha de envio. En este caso, PALIG devolvera la parte proporcional de la prima
no devengada desde la fecha de la revocacién.

21. CONDICIONES APLICABLES

Para lo no previsto expresamente en el presente Anexo, este se regird por las condiciones Generales de la Pdliza a la cual
accede, de la cual es parte integrante y accesoria, de modo que sdélo serd vélido y regird mientras la pdliza esté vigente.
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22. CLAUSULA OFAC

El seguro de cualquiera de las personas amparadas por la presente Pdliza y sus Anexos, terminara cuando EL TOMADOR, sus
administradores, asegurados y/o beneficiarios fueren vinculados a cualquier tipo de investigacion por delitos de narcotrafico,
terrorismo, lavado de activos, secuestro, enriquecimiento ilicito o sean incluidos en cualquier lista de lavado de activos
controlada por cualquier autoridad Colombiana o extranjera como por ejemplo la Oficina de Lavado de Activos en el exterior
OFAC del Departamento del Tesoro de los Estados Unidos de América o cualquier otra lista internacional vinculante para
Colombia de acuerdo con el derecho internacional o hayan sido condenados en cualquier proceso judicial por la comisién de
un delito o por el simple sefialamiento publico como autores o participantes de actividades ilicitas.

7/ \
( \
U Juaua

”\( \Jcx S( V)

DIANA ALEJANDRA VARGAS TORRES TOMADOR
Country Manager Colombia

JMP
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SEGURO DE ACCIDENTES PERSONALES
POLIZA 08586

TOMADOR: EXCEL CREDIT

NIT: 900.591.195-7

ACTIVIDAD: CREDITOS DE LIBRE CONSUMO

MODALIDAD: Accidentes Personales

ADHESION: Voluntario

VIGENCIA: Desde el 1 de marzo de 2024 a las 00:00 horas hasta el 28 de febrero de 2025 a las 24:00 horas

COMPANIA: 009

CONDICIONES DEL NEGOCIO

Sin perjuicio de lo registrado en las condiciones generales de la Péliza de Accidentes Personales de Pan American Life (Forma:
1/105/2022-1416-P-31-ACCIDEN_PERSONAL-DRCI, Anexo 1: 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_INCTOTPERM-DRCI, Anexo
2: 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_DESMEMBRAC-DRCI, Anexo: 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_REE_GASMED-DRCI,
Anexo 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_AUX_RENTAS-DRCI, Anexo 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_RTADIAHOSP-DRCI.
Anexo 01/05/2022-1416-A-31-AN_AP_ENF_GRAVES-DRCI) se deja con estas condiciones particulares expresa constancia de
las Condiciones de Expedicion por el periodo arriba indicado:

1. ALCANCE DE LA COBERTURA

Cobertura de Muerte Accidental para el Titular reportado por el tomador. El seguro iniciara a las 24.00 horas del dia en que haya
activado la cobertura por un afio.

El seguro solo sera valido si efectivamente existe reporte por parte del tomador.
2. GRUPO ASEGURADO

Clientes del tomador
3. BENEFICIARIOS

Seran beneficiario a titulo gratuito los designados por el asegurado o en su defecto los asegurados de ley
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4. AMPAROS
4.1. AMPARO BASICO - MUERTE ACCIDENTAL

PALIG pagara a los beneficiarios la suma asegurada indicada en la cardtula de la pdliza o en sus condiciones particulares, si se
comprueba que el asegurado fallece como consecuencia directa e inmediata de un accidente ocurrido durante la vigencia de la
pdliza, segun la definicion de accidente incluida en estas condiciones, siempre que la causa accidental no esté excluida. Se entendera
como fallecimiento inmediato aquel que ocurra a mas tardar dentro de los trescientos sesenta y cinco (365) dias siguientes a la fecha
de ocurrencia del accidente.

Se excluye el homicidio como muerte accidental

Se otorga cobertura para policias, militares, guardaespaldas y agentes de seguridad en general, siempre y cuando el siniestro no
ocurra en medio de las actividades propias de sus funciones.

4.2 INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE POR ACCIDENTE

PALIG pagarad al asegurado la suma asegurada indicada en la caratula de la pdliza o en sus condiciones particulares, si se comprueba
que respecto del asegurado se estructura una incapacidad total y permanente como consecuencia directa de un accidente sufrido
durante la vigencia de la péliza y que no esté excluido, teniendo en cuenta las definiciones que se indican en la condicién tercera de
estas condiciones generales

INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE POR ACCIDENTE: Para todos los efectos de este anexo se entiende por Incapacidad Total y
Permanente por Accidente aquella invalidez sufrida por el asegurado, menor de 65 afios de edad, que haya sido ocasionada y se
manifieste estando asegurado bajo el presente amparo o sus renovaciones, que se produzca como consecuencia de lesiones
organicas o alteraciones funcionales incurables originadas en un evento accidental y que de por vida impidan a la persona
desempefiar actividades lucrativas y percibir salarios, honorarios o cualquier tipo de remuneracion, para las cuales haya estado
capacitado en razén a su educacion, entrenamiento y experiencia, cuya fecha de estructuracion esté dentro de la vigencia del seguro,
siempre que dicha incapacidad haya existido por un periodo continuo no menor de 180 dias y no haya sido provocada por el
asegurado.

La Incapacidad Total y Permanente debe ser calificada por cualquiera de las Juntas de Calificacion de Invalidez de las que trata la Ley
100 de 1993, o por una EPS, una AFP, una ARL, una aseguradora de riesgos previsionales o un médico especialista en salud
ocupacional y deberd estar fundamentada en los criterios establecidos en el Manual Unico para la Calificacién de la Pérdida de
Capacidad Laboral y Ocupacional establecidos en el Decreto 1507 de 2014, normativa que determina el riesgo comun para todos los
asegurados que son objeto de cobertura. La calificacién debe indicar el porcentaje de la pérdida de la capacidad laboral, la fecha de
estructuracién de la invalidez y que su origen es un accidente comun o laboral.

Salvo condicidn particular en contrario, no es objeto de cobertura la invalidez o la pérdida de capacidad laboral, superior al 50% o
no, que se configure con base en normatividad distinta al Manual Unico para la Calificacién de la Pérdida de Capacidad Laboral y
Ocupacional establecido en el Decreto 1507 de 2014, como aquella que para efectos pensionales aplica de manera excepcional a
favor de docentes afiliados al Fondo Nacional de Prestaciones Sociales del Magisterio, miembros de las Fuerzas Militares y de la
Policia Nacional, trabajadores de Ecopetrol y todos los demas regimenes pensionales especiales.

En cualquier caso, el porcentaje de pérdida de capacidad laboral debe referirse a lesiones sufridas por el asegurado en un evento
accidental ocurrido con posterioridad a la fecha de inicio de vigencia de su amparo opcional de Incapacidad Total y Permanente por
Accidente y la pérdida de la capacidad laboral con ocasion de dichas lesiones de origen accidental debe ser superior al cincuenta por
ciento (50%) para que configure siniestro.
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Sin perjuicio de cualquier otra causa de Incapacidad Total y Permanente por Accidente, se considerara como tal la pérdida total e
irreparable de la vision de ambos ojos, la amputacion de ambas manos o ambos pies, o de toda una mano y de todo un pie, como
consecuencia de un evento accidental.

Para los efectos de este amparo, las pérdidas anteriores se definen asi:

DE LAS MANOS: Amputacidn traumatica o quirdrgica a nivel de la articulacion radiocarpiana.
DE LOS PIES: Amputacion traumatica o quirurgica a nivel de la articulacidn tibiotarciana.
DE LOS 0JOS: La pérdida total e irreparable de la vision.

En todos los casos se entiende también por pérdida, la inhabilitacién funcional total y definitiva del drgano o miembro lesionado en
forma tal que no pueda desarrollar ninguna de sus funciones naturales.

PARAGRAFO: Para todos los casos se define como fecha del siniestro la fecha del accidente por el cual el asegurado incurre en
Invalidez o Incapacidad Total y Permanente por Accidente

NO ACUMULACION DE SUMAS ASEGURADAS, DEDUCCIONES: La suma asegurada bajo el amparo opcional de Incapacidad Total y
Permanente por Accidente no es acumulable con la suma asegurada del amparo basico de la péliza a la cual accede. En consecuencia,
el eventual pago de la suma asegurada bajo el amparo opcional de invalidez o incapacidad total y permanente por accidente, que
agote la suma asegurada del amparo basico, implicara la terminacion tanto del seguro que contiene el amparo bdsico como del
presente anexo y PALIG quedara libre de toda responsabilidad en lo que se refiere a la presente pdliza.

Si la pdliza a la cual accede el presente anexo también tiene contratado el amparo opcional de desmembracién por accidente y en
virtud de él, y a consecuencia de un hecho amparado en este Anexo de Incapacidad Total y Permanente por Accidente, PALIG tuviere
que efectuar o hubiere efectuado algun pago, dicho pago serd deducido del que pueda corresponder al presente anexo. Asimismo,
si se reconoce una suma asegurada por el amparo opcional de desmembracién accidental, que equivalga al 100% de la suma
asegurada, el Anexo de Incapacidad Total y Permanente por Accidente quedard automaticamente sin efecto y PALIG libre de toda
responsabilidad en lo que se refiere a este amparo.

Se otorga cobertura para policias, militares, guardaespaldas y agentes de seguridad en general, siempre y cuando el siniestro no
ocurra en medio de las actividades propias de sus funciones.

4.3 DESMEMBRACION ACCIDENTAL

PALIG pagara al asegurado un porcentaje de la suma asegurada que se indica en la cardtula de la pdliza o en sus condiciones
particulares, si se comprueba que el asegurado sufre una desmembracién accidental durante la vigencia de la pdliza por cualquier
causa no excluida, teniendo en cuenta las definiciones que se indican en la condicién tercera de estas condiciones generales. El
porcentaje a aplicar se determinard conforme a la tabla establecida en la condicidon cuarta de estas condiciones.

DESMEMBRACION ACCIDENTAL: La amputacién traumatica o quirtrgica, o la inhabilidad funcional total y definitiva, del érgano
lesionado como consecuencia de un accidente amparado por la pdliza y no excluido por ella, que se produzca de manera instantanea
o dentro de los ciento ochenta (180) dias siguientes a la ocurrencia del accidente.

INHABILIDAD FUNCIONAL TOTAL Y DEFINITIVA: aquella que afecte un porcentaje igual o superior al 75% de la estructura del érgano
lesionado.

TABLA DE PORCENTAIJES: La suma asegurada de referencia es la correspondiente a la establecida para el amparo basico, sobre la
cual se calculara el porcentaje que corresponda segun el tipo de desmembraciéon accidental que sufra el asegurado. Dicha suma
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asegurada se indicara respecto de cada asegurado en el Certificado Individual de Seguro que PALIG emita, sin que la responsabilidad
de la aseguradora bajo el presente amparo opcional de Desmembracion Accidental pueda ser superior a la referida suma asegurada.
PALIG pagara al asegurado un porcentaje de la suma asegurada establecida en el certificado individual de seguro, de conformidad
con los porcentajes que se indican en la siguiente tabla:

DESCRIPCION: Porcentaje de la suma asegurada:

1. Pérdida de ambas manos 100%

2. Pérdida de ambos pie 100%

3. Pérdida de una mano junto con la de un pie 100%

4. Pérdida de una mano, o de un pie junto con la perdida total e irreparable de la vision de un ojo 100%
5. Perdida total e irreparable de la vision de ambos ojos 100%

6. Enajenacion Mental incurable causada por dafio organico o estructural demostrable por medios clinicos. 100%
7. Pérdida de una mano 50%

8. Pérdida de un pie 50%

9. Pérdida de la visidn de un ojo 50%

10. Pérdida total e irreparable del habla. 50%

11. Sordera total e incurable de la audicién de ambos oidos 50%

12. Pérdida de las dos falanges del dedo pulgar de una de las manos 15%

13. Pérdida de las tres falanges del dedo indice de una de las manos 10%

14. Pérdida total de cualquier otro dedo de las manos 6%

15. Pérdida total del dedo gordo del pie 5%

[EnY
()]

. Pérdida total de cualquier otro dedo del pie 4%

NO ACUMULACION DE SUMAS ASEGURADAS, DEDUCCIONES: La suma asegurada bajo el amparo opcional de Desmembracién
Accidental no es acumulable con las sumas aseguradas del amparo basico de la pdliza a la cual accede ni de otros amparos
opcionales. En consecuencia, el eventual pago de la suma asegurada bajo el amparo opcional de desmembracion

accidental, que agote la suma asegurada del amparo basico, implicara la terminacién tanto del seguro que contiene el amparo basico
como del presente anexo y PALIG quedara libre de toda responsabilidad en lo que se refiere a la presente pdliza.

Sila péliza a la cual accede el presente anexo también tiene contratado el amparo opcional de incapacidad total y permanente y en
virtud de él, y a consecuencia de un hecho amparado en este Anexo de Desmembracién Accidental, PALIG tuviere que efectuar o
hubiere efectuado algln pago, dicho pago sera deducido del que pueda corresponder al presente anexo.

Asimismo, si se reconoce una suma asegurada por el amparo opcional de Incapacidad Total y Permanente, que equivalga al 100%
de la suma asegurada, el Anexo de Desmembracién Accidental quedara automaticamente sin efecto y PALIG libre de toda
responsabilidad en lo que se refiere a este amparo.

5. ASISTENCIAS

AMBITO TERRITORIAL

El derecho a las prestaciones se extiende a las personas que residan dentro del casco urbano de las ciudades de Bogota D.C. y su
area metropolitana (Soacha, Mosquera, Madrid, Facatativa, Zipaquira, Chia, Funza, Cajica, Sibaté, Tocancip4, La Calera, Sopd y Cota),
Medellin y su area metropolitana (Bello, Envigado, Itagtii, La Estrella y Sabaneta), Cali y su drea metropolitana (Jamundi, Palmira 'y
Yumbo), Barranquilla y Soledad, Bucaramanga, Pereira, Manizales, Armenia, Santa Marta, Cartagena y Turbaco, Monteria, Sincelejo,
Valledupar, Villavicencio, Clcuta, Tunja, Neiva, Pasto, Popayan e Ibagué.

CUARTA: COBERTURAS
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Se pone a disposicion del beneficiario a través de EL CONTRATISTA, los servicios de asistencia relacionadas en este articulo, las cuales
se prestaran de acuerdo con las condiciones establecidas a continuacion:

ASISTENCIA HOGAR:

a. PLOMERIA:

En el momento que se presente alguna rotura, fuga de agua o averia que genere un dafio a la residencia permanente del beneficiario
o bien imposibilite el suministro o evacuacion de las aguas, EL CONTRATISTA coordinard y enviara a un técnico especializado, quien
realizara la asistencia correspondiente para suplir la emergencia o en la tuberia o bien restablecer el servicio de agua potable,
siempre y cuando el estado de las redes hidraulicas lo permita o la falla en el suministro o descarga hidraulica no sea provocado por
causas ajenas a las instalaciones propias de la residencia permanente del beneficiario. El valor asegurado para esta cobertura es de
hasta (2) eventos por vigencia anual del producto

Cobertura Limite Econdmico de hasta $100.000
Exclusiones:

Ademas de las exclusiones generales sefialadas en la presente propuesta, no habrd cobertura o prestacion del servicio, en los
siguientes casos:

e La reparacién o reposicion de averias propias de cisternas, depdsitos, calentadores o calefones junto con sus acoples,
tanques hidroneumaticos, bombas hidraulicas, radiadores, aparatos de aire acondicionado, lavadoras, secadoras u otro
aparato doméstico.

e El desmonte de algin mueble o mobiliario para realizar la reparacidn, esto sera a cargo del beneficiario.

e Llalimpieza general de pozos o fosas sépticos.

e Destapes No estan cubiertos y deberan ser pagos directamente al proveedor.

e Cualquier tipo de reparacion en areas comunes de edificios

e Ladeteccidn de fugas ocultas en paredes y pisos, asi como los trabajos de albafiileria necesarios para ello.

e Arreglos en tuberias de material diferente a PVC.

e Se excluyen los materiales que No se encuentren en venta en el mercado colombiano.

Limite de eventos: Por Emergencia

b. CERRAJERIA: Mediante cualquier hecho de emergencia, como pérdida, extravio o robo de las llaves, inutilizacion de la
cerradura por intento de hurto u otra causa que impida la apertura de la puerta principal del domicilio asegurado, EL
CONTRATISTA enviara un técnico especializado que realizard el cubrimiento de la emergencia necesaria para restablecer el
acceso al inmueble. El valor asegurado para esta cobertura es de hasta (2) eventos por vigencia anual del producto
Cobertura Limite Econdmico de hasta $100.000

PARAGRAFO: se deja expresa constancia que la compafiia de asistencia no serd responsable por las labores de compra y de
instalacion de materiales que no estén a la venta en Colombia, o que hayan sido descontinuados o aquellos que hayan sido
fabricados con disefio exclusivo.
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EXCLUSIONES: Ademas de las exclusiones generales sefialadas en el presente anexo, no habra cobertura de cerrajerfa, y por
tanto no habra lugar a la prestacidn del servicio, cuando se trate de reparacidn y/o reposicion de cerraduras que impidan el
acceso a partes internas del inmueble a través de puertas interiores, asi como tampoco la apertura o reparacién de cerraduras
de guardarropas y alacenas. Ilgualmente se excluye el arreglo y/o reposicion de las puertas mismas (incluyendo hojas y marcos).

Limite de eventos: Por Emergencia
ASISTENCIA SALUD

a. ORIENTACION ODONTOLOGICA TELEFONCIA: Por medio de esta asistencia, el contratista coordinard la orientacidn
odontoldgica telefénica para recomendaciones en temas de salud oral, indicaciones generales a cuanto a posibles tratamientos
e indicaciones para manejo inicial de emergencias odontoldgicas.

Se deja establecido que el servicio que prestara la Compafiia a través de sus proveedores de asistencia es de medio y no de
resultado, y estara sujeto a las circunstancias de tiempo, modo y lugar.

Este servicio estd ilimitado por vigencia anual del producto.

b. CONSULTA DE URGENCIAS ODONTOLOGICA, CONSULTA AMBULATORIA: En caso de urgencia o consulta oral, que requiera
atencién en consultorio o clinica, como consulta ambulatoria, el contratista pondra a disposicion del beneficiario, una red
odontoldgica con las diferentes especialidades en el siguiente horario:

lunes a viernes en horario de 6:00 a.m. a 4:00 p.m. y los sdbados de 8:00 a.m. a 1:00 p.m.

Este servicio esta limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto.

c. PROCEDIMIENTOS POR URGENCIA ODONTOLOGIA: El contratista asumira los gastos incurridos a consecuencia de una urgencia
odontoldgica, entendiéndose como tal cualquier de los siguientes tratamientos o atenciones médico-odontoldgicas:

e Radiografia periapical y o coronal en caso de urgencia 1 (uno) Evento Afio
e Amalgama en caso de urgencia Dos (2) Eventos Afio

e Resina en dientes anteriores en caso de urgencias Dos (2) Eventos afio

e Resina en dientes Posteriores en caso de urgencias Dos (2) Eventos afio

d. PROFILAXIS EN CASO DE URGENCIA: El contratista brindara al beneficiario asistencia médica odontoldgica, en caso de que el
mismo presente urgencia oral en alguno de sus dientes alterando su integridad estructural, funcional o estética. Por lo que el
beneficiario brindara limpieza dental profesional, importante para prevenir algunas enfermedades y alteraciones de caracter
bucodental.

Este servicio estd limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto.

e. EXODONCIA SIMPLE EN CASO DE URGENCIA: El contratista pondra a disposicién del beneficiario, una red odontoldgica
especializada en cirugia oral
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El horario de atencidn es de lunes a viernes de 6:00 a.m. a 4:00 p.m. y los sdbados de 8:00 a.m. a 1:00 p.m.
Este servicio esta limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto.

f. PULPECTOMIA CASO DE URGENCIA: El contratista pondra a disposicidon del beneficiario, una red odontoldgica especializada en
cirugia oral

El horario de atencidn es de lunes a viernes de 6:00 a.m. a 4:00 p.m. y los sdbados de 8:00 a.m. a 1:00 p.m.
Este servicio esta limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto.

g. PROTESICA: En caso de que el beneficiario sufra una urgencia y necesite procedimiento oral, el contratista brindara por medio de
la red prestadora de servicios odontoldgicos los siguientes procedimientos garantizando la integridad y salud del beneficiario:

e Cementacién de corona definitiva o provisional en caso de urgencia
Este servicio esta limitado Dos (2) Eventos por vigencia anual del producto.

e Reparacién de protesis en consultorio en caso de urgencia
Este servicio esta limitado Un (1) Eventos por vigencia anual del producto.

e A continuacion, se plasma las coberturas de las asistencias odontoldgicas mencionadas anteriormente y la limitacién por
eventos en la vigencia anual del producto:

ASISTENCIA COBERTURA DE ASISTENCIA ODONTOLOGICA: EVENTOS

ODONTOLOGICA ANUAL
TRADICIONAL

ODONTOLOGIA GENERAL orientacién odontoldgica telefénica ilimitado
consulta de urgencias odontoldgica, consulta ambulatoria 2 eventos afio

Especialidades consulta de urgencias odontoldgica, consulta ambulatoria 2 eventos afio

radiologia radiografia periapical y o coronal en caso de urgencia 1eventos afio
amalgama en caso de urgencia 2 eventos afio
resina en dientes anteriores en caso de urgencias 2 eventos afio

operatoria dental resina en dientes posteriores en caso de urgencia 2 eventos afio
profilaxis en caso de urgencia 2 eventos afio
cirugia oral exodoncia simple en caso de urgencia 2 eventos afio
pulpectomia en caso de urgencia 2 eventos afio
protésica cementacion de corona definitiva o provisional en caso de 2 eventos afo
urgencia
reparacion de prétesis en consultorio en caso de urgencia 1 evento afio

QUINTA: EXCLUSIONES
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EXCLUSIONES DE URGENCIA ODONTOLOGICA:

e Ademas de las Exclusiones Generales a todas las garantias de estas Condiciones Generales no seran objeto de cobertura
los hechos siguientes y sus consecuencias:

e Tratamientos de Endodoncia convencional: Unirradiculares, Birradiculares y Multirradiculares (tratamientos de conducto)
iniciados o realizados por primera vez por parte PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD con los que EL CONTRATISTA no
tiene convenio.

e Retratamiento de conducto Unirradiculares, birradiculares y multirradiculares.

e Tratamientos estéticos.

e Defectos fisicos.

e Enfermedades y tratamientos de distonias maxilofaciales.

e Radioterapia o quimioterapia.

e Cualquier medicamento formulado necesario para la realizacion o como complemento de cualquiera de los procedimientos
amparados y no amparados por este anexo.

EXCLUSIONES GENERALES/PRESTACIONES NO INCLUIDAS
Con caracter general quedan excluidos los siguientes riesgos y sus consecuencias, para todas las coberturas del contrato:

e Hechos derivados de terrorismo, motin o tumulto popular.

e Hechos o actuaciones de las Fuerzas Armadas o de las Fuerzas y Cuerpos de Seguridad en tiempos de paz.

e Las guerras, con o sin declaracidn previa, y cualesquiera conflictos o intervenciones internacionales con uso de la fuerza o
coaccion.

e Los derivados de la energia nuclear radiactiva.

e Las consecuencias de las acciones del Beneficiario en estado de enajenaciéon mental o bajo tratamiento psiquiatrico

e Los que se produzcan con ocasion de la participacion del Beneficiario en apuestas, desafios o rifias, salvo en caso de legitima
defensa o necesidad.

e Los hechos acaecidos en aquellos paises que figuren como no recomendados en la informacién suministrada por el
Ministerio de Asuntos Exteriores de Colombia, o que se hallen sujetos a embargo del Consejo de Seguridad de la ONU o de
otros organismos internacionales a los que Colombia esté adherida, y los hechos acaecidos en cualesquiera conflictos o
intervenciones internacionales con uso de la fuerza o coaccidn.

e Los servicios que el Beneficiario haya concertado por su cuenta, sin la previa comunicacién o sin el consentimiento de la
Compaiiia, salvo en caso de urgente necesidad. En ese caso, el Beneficiario deberd presentar ante la Compafiia los
justificantes y facturas originales.

e La Compaiiia queda relevada de responsabilidad cuando por causa de fuerza mayor no pueda efectuar cualquiera de las
prestaciones especificamente previstas en este contrato.

e Pendiente

e Los hechos acaecidos en aquellos paises que figuren como no recomendados en la informacién suministrada por el
Ministerio de Asuntos Exteriores de Colombia, o que se hallen sujetos a embargo del Consejo de Seguridad de la ONU o de
otros organismos internacionales a los que Colombia esté adherida, y los hechos acaecidos en cualesquiera conflictos o
intervenciones internacionales con uso de la fuerza o coaccién.
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SEXTA: OBLIGACIONES DEL ASEGURADO EN RELACION CON TODAS LAS ASISTENCIAS.

e En caso de un evento cubierto por el presente documento, este debera solicitarse siempre a los teléfonos de EL
CONTRATISTA, debiendo informar el nombre del beneficiario, el nUmero de la cédula de ciudadania, o cédula de extranjeria,
la direccion del inmueble del Cliente, el nimero de teléfono y el tipo de asistencia que precisa.

6.1. MUERTE ACCIDENTAL

PALIG no pagard la suma asegurada cuando la muerte accidental del asegurado tenga relacién o sea a consecuencia de cualquier de
los siguientes eventos:

1. Actos de guerra interior o exterior, invasién, hostilidades u operaciones bélicas (exista o no declaracién de guerra), motin,
conmocidn civil, sedicion, asonada, huelga, actos de movimientos subversivos, actos terroristas, levantamiento militar,
insurreccion, revolucion, usurpacién del poder y ley marcial.

2. Lesiones inmediatas o tardias, causadas por energia atdmica, reaccién nuclear, radiacion nuclear, contaminacion
radioactiva, quimica o bacterioldgica.

3. Suicidio o lesiones causadas por el asegurado a si mismo ya sea en estado de cordura o demencia.

4. Lesiones o muerte causadas por otra persona con arma de fuego, cortante, punzante y/o contundente, explosiones o actos
malintencionados de terceros.

5. Accidentes de aviacion que sufra el asegurado cuando viaje como pasajero, piloto o miembro de la tripulacidn de cualquier
aeronave, salvo que viaje como pasajero de una linea comercial legalmente establecida y autorizada para el transporte
regular de pasajeros.

6. Violacidn por parte del asegurado de cualquier norma de caracter legal o contravencion o cualquier acto contrario a la ley
que ponga en peligro la integridad fisica del asegurado.

7. Encontrarse el asegurado bajo influencia de bebidas embriagantes o de sustancias alucindgenas, drogas toxicas o cualquier
otra sustancia que por su propia naturaleza produzca dependencia fisica o siquica.

8. Accidentes ocurridos mientras el asegurado se encuentre al servicio de: Fuerzas Armadas, Navales, Aéreas, de Policia o
cualquier otro organismo de seguridad del Estado, servicios de vigilancia y seguridad, escolta, tripulacién de Aerolineas
Comerciales o Equipos Profesionales de Deportes.

9. Enfermedad mental o corporal o cualquier dolencia preexistente, o infeccidn bacterial distinta de la contraida por una lesién
corporal amparada.

10. Los accidentes que ocurran cuando el asegurado participe en competencias de velocidad o habilidad o la practica de
deportes catalogados como de alto riesgo o extremos tales como, pero no limitados a: buceo, alpinismo, escalada en roca,
montafismo, espeleologia, paracaidismo, planeadores, rafting, kayaking, puenting, bungee o caida libre, motociclismo,
deportes de invierno, carreras de autos o personas que se dediquen profesionalmente a cualquier deporte.

11. Los accidentes sufridos por el asegurado durante intervenciones quirurgicas o como consecuencia de ellas o los causados
por tratamientos médicos de rayos x, choques eléctricos, etc., salvo que obedezcan a la curacién de lesiones producidas
por un accidente amparado.

12. Participacién voluntaria del asegurado en cualquier clase de rifia o pelea.
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13. Condiciones preexistentes, entendiéndose cualquier enfermedad o lesidn corporal (interna o externa) que haya sufrido el
asegurado, con anterioridad a la contratacion del seguro, o tengan como causa, o sean una consecuencia de un accidente
ocurrido antes de la vigencia de la cobertura otorgada por la presente pdliza.

14. Cualquier clase de enfermedad, incluyendo infecciones virales y/o bacterianas y cualquier examen de control o
procedimiento de rutina relacionados con el accidente, infecciones piogénicas derivadas de accidentes, cualquier trastorno
mental o nervioso o curas de reposo o trastornos del suefio.

15. Temblores de tierra, erupciones volcanicas, terremoto, tifén, huracan, tornado, ciclon, inundaciones, rayo, marejada o
cualquier otro fendmeno o convulsién de la naturaleza.

16. Lesiones inmediatas o tardias, causadas por energia atdmica, reaccidon nuclear, radiacién nuclear, contaminacion
radioactiva, quimica o bacterioldgica.

6.2. INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE POR ACCIDENTE

Al amparo adicional de INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE POR ACCIDENTE, se le aplican las exclusiones del Amparo Basico al que
hace referencia la pdliza y, adicionalmente, se excluye de su cobertura todo evento que sea consecuencia directa o indirecta de:

1. Lesiones sufridas en un accidente o enfermedades que el asegurado ya padeciera con anterioridad a la fecha de inicio de
la vigencia del presente amparo opcional, salvo que tales lesiones y/o enfermedades hayan sido declaradas por el
asegurado a PALIG al momento de solicitar el amparo adicional, o su modificacion, y PALIG haya aceptado expresamente
asumir el riesgo.

2. Pérdida de capacidad laboral calificada con base en normatividad distinta al Manual Unico para la Calificacién de la Pérdida
de Capacidad Laboral y Ocupacional, establecido en el Decreto 1507 de 2014, normativa que determina el riesgo comun
para todos los asegurados que son objeto de cobertura.

3. Lesiones autoinfligidas intencionalmente, bien sea que el asegurado se encuentre en uso de sus facultades mentales o en
estado de demencia.

4. PALIG no reconocera indemnizacion alguna cuando la desmembracidn sea consecuencia directa o indirecta de un evento
accidental excluido en las condiciones generales de la pdliza

6.3. DESMEMBRACION ACCIDENTAL

Al amparo adicional de DESMEMBRACION ACCIDENTAL, se le aplican las exclusiones del Amparo Basico al que hace referencia la
poliza y, adicionalmente, se excluye de su cobertura todo evento que tenga relacidn con, o sea consecuencia directa o indirecta de:

1. Lesiones sufridas en un accidente o enfermedades que el asegurado ya padeciera con anterioridad a la fecha de inicio de
la vigencia del presente amparo opcional, salvo que tales lesiones y/o enfermedades hayan sido declaradas por el
asegurado a PALIG al momento de solicitar el amparo adicional, o su modificacion, y PALIG haya aceptado expresamente
asumir el riesgo.

2. Lesiones autoinfligidas intencionalmente, bien sea que el asegurado se encuentre en uso de sus facultades mentales o en
estado de demencia.

3. PALIG no reconocera indemnizacidn alguna cuando la desmembracién sea consecuencia directa o indirecta de un evento
accidental excluido en las condiciones generales de la pdliza
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7. EDADES
AMPARO \ INGRESO PERMANENCIA
Muerte Accidental De 18 afios a 75 afnos Hasta los 85 afios
Incapacidad Total Permanente Por Accidente De 18 afios a 75 afos Hasta los 85 afios
Desmembracion Accidental De 18 afios a 75 afios Hasta los 85 afios

8. REQUISITOS DE ASEGURABILIDAD

No se requiere el diligenciamiento de solicitud de asegurabilidad. Sin embargo par el reporte de novedades se debe remitir base de
datos por lo menos con la siguiente informacion de los asegurados:

. Numero de Cedula

. Nombre Completo

. Género (M / F)

. Fecha de Nacimiento

. Valor asegurado (plan seleccionado)

. Tipo de Novedad

. Fecha de vigencia de la novedad

. Fecha efectiva de inicio de la pdliza individual

ONOOUL B, WN R

9. VALOR ASEGURADO

El valor asegurado por asegurado se establece asi:

COBERTURAS PRINCIPALES PLAN ‘
BASICO MUERTE ACCIDENTAL $  10.000.000
INCAPACIDAD TOTAL' Y PERMANENTE POR ACCIDENTE $  10.000.000
DESMEMBRACION ACCIDENTAL $  10.000.000
ASISTENCIA HOGAR MAWDY INCLUIDA
ASISTENCIA ODONTOLOGICA MAWDY INCLUIDA

10. REPORTE DE NOVEDADES

El Tomador se compromete a reportar los ingresos y cambios de valor asegurado dentro de los treinta (30) dias siguientes a la fecha
en que tales modificaciones ocurran, acompafiando los requisitos de asegurabilidad.

El envio de la informacidn debera ser en medio magnético (Excel) con listado imagen del archivo cuando el nimero de asegurados
asi lo amerite.

11. AMPARO AUTOMATICO

Se otorga amparo automatico por 30 dias para nuevos asegurados.
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Toda solicitud de suma asegurada que supere el limite del amparo automatico estara sujeta a posterior confirmacion de cobertura
por parte de la Compaiiia.

No obstante lo anterior, el tomador y el asegurado quedan obligados a informar los hechos o circunstancias que determinen el
estado real del riesgo. Sialguno de los asegurados fallece o se incapacite a causa de una enfermedad diagnosticada o tratada antes
de la fecha del ingreso a la pdliza, dara plena aplicacion a los articulos 1058 y 1160 del Codigo de Comercio.

12. CONTINUIDAD DE COBERTURA

Esta cldusula se otorga bajo la garantia suministrada por el Tomador de informar los riesgos que han sido extraprimado por la
Aseguradora anterior, a fin de aplicar estas mismas extraprimas en el cobro de la nueva pdliza. Asi mismo, la continuidad de amparos
queda condicionada a que no hay casos de asegurados a los cuales ya se les hubiere diagnosticado enfermedades de caracter
terminal u otra condicidn especial, conocida por el Tomador y no informados a la Asegurada, para estos casos no operara
continuidad.

Se otorga continuidad de cobertura a todos los asegurados, hasta las sumas aseguradas que traian en la anterior Compaiiia, en las
condiciones de salud y edad alcanzada en las que se encuentran. Para lo anterior, la Compafiia anterior debe enviar la siguiente
informacion:

¢ Relacion de todos los Asegurados con su nombre completo, nimero de cédula, fecha de nacimiento y valor asegurado.

¢ Indicacion de exclusiones y extraprimas o recargos que trae cada uno de los Asegurados.

* Fecha de ingreso de cada uno de los Asegurados a la pdliza vigente.

* Relacion de personas del grupo asegurado que sufran o hayan sufrido cualquier enfermedad considerada como grave.

Si estos requisitos no fueren cumplidos antes de 30 dias, contados a partir de la fecha de iniciacion de vigencia de la pdliza, se
entendera que no se ha producido la continuidad de las coberturas y la compaiiia no sera responsable por cualquier evento o
circunstancia pre-existente a su seguro, que de origen a una reclamacion bajo la pdliza.

13. REVISION DE TASA Y AJUSTE

Pan American Life se reserva el derecho de:

1. Revisar cuando lo estime conveniente la siniestralidad incurrida y el nimero de asegurados potenciales de la pdliza

2. Ajustar la tasa si la siniestralidad supera el 15% de las primas emitidas, o el nimero de asegurados sea substancialmente inferior

al potencial propuesto; para efectos del presente anexo, por siniestralidad incurrida se entiende la sumatoria de los siniestros
pagados mas los siniestros avisados pendientes de pago mas IBNR.

14. PLAZO PARA EL PAGO DE PRIMAS

Pan American Life de Colombia S. A. concede un plazo para el pago de primas de 45 dias, contados a partir de la fecha de inicio de
la vigencia de cada periodo anual amparado.
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15. ERRORES U OMISIONES

El Tomador esta obligado a declarar sinceramente los hechos y circunstancias que determinen el estado del riesgo. La inexactitud
sobre hechos o circunstancias que, conocidos por la compafiia, la hubieren retraido de celebrar el contrato o inducido a estipular
condiciones mas onerosas, producen la nulidad relativa del seguro. Sin embargo, si se incurriere en errores, omisiones e
inexactitudes no imputables al tomador o al asegurado, el contrato no sera nulo ni habra lugar a la aplicacion del inciso 32 del articulo
1058 del Cédigo de Comercio sobre reduccion porcentual de la prestacion asegurada, en este caso, se deducira de la indemnizacion
la diferencia de primas no cobradas durante el tiempo de vigencia del seguro. Los errores u omisiones involuntarios imputables al
tomador en el reporte de la informacién no afectaran los derechos derivados de la péliza.

Se aclara que esta cldusula no aplica para reporte de asegurados ya que para este reporte se cuenta con 60 dias posterior al
desembolso para informar a la compaiiia.

16. AVISO DE SINIESTRO

El Tomador, el Asegurado o los Beneficiarios segun el caso, deberan dar aviso a PALIG, de toda lesidn, pérdida o muerte que pueda
dar origen a una reclamacién comprendida en los términos de esta Pdliza, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la fecha en que
haya conocido los hechos que dan lugar a la reclamacion.

17. PLAZO PARA EL PAGO DE SINIESTROS

Una vez acreditada la ocurrencia del siniestro y la cuantia de la pérdida, se pagara al beneficiario el monto indemnizable dentro de
los quince (15) dias habiles siguientes a la formalizacion del reclamo.

18. CONDICIONES ECONOMICAS

18.1. PRIMA POR ASEGURADO

COBERTURAS PRINCIPALES PLAN

BASICO MUERTE ACCIDENTAL $  10.000.000
INCAPACIDAD TOTALY PERMANENTE POR ACCIDENTE $  10.000.000
DESMEMBRACION ACCIDENTAL $  10.000.000
ASISTENCIA HOGAR MAWDY INCLUIDA
ASISTENCIA ODONTOLOGICA MAWDY INCLUIDA
§  150.000

e Elintermediario y el tomador se compromete a realizar las labores de capacitacidén y entrenamiento en lineas de atencion
al cliente del tomador.

* No se contempla ningun gasto adicional de promocién y divulgacion, plataforma o pasarela de pagos.

e No se contempla ningln gasto de desarrollo tecnoldgico que deba incurrir el tomador o el corredor para atraer a los
asegurados al landing page de la compafiia
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18.4. FORMA DE PAGO
Anual Anticipado
19. RECLAMACION

Los documentos necesarios para la formalizaciéon del reclamo son:

19.1. MUERTE ACCIDENTAL

Para acceder al pago de la suma asegurada, la reclamacién correspondiente debera ser presentada por los beneficiarios aportando
las pruebas que acrediten la ocurrencia de un hecho accidental y el consecuente fallecimiento del asegurado. Para el efecto se
podran presentar los documentos que se

consideren relevantes, junto con el formulario de reclamacion suministrado por PALIG debidamente diligenciado, acompaiado de
los siguientes documentos:

1. Fotocopia simple de la cédula de ciudadania del asegurado.

2. Fotocopia autenticada de registro civil de nacimiento del asegurado.

3. Fotocopia autenticada del registro civil de defuncion del asegurado.

4. Fotocopia de los documentos que sirvan para acreditar la calidad de beneficiario.

5. Fotocopia simple del acta de levantamiento del cadaver y de la necroscopia o, en su defecto, informe de la autoridad competente
en la que conste la causa y las circunstancias accidentales de la muerte.

Lo anterior sin perjuicio de la facultad del beneficiario de acreditar la ocurrencia del siniestro por cualquier otro medio probatorio
reconocido por la ley.

PALIG podra en todo caso solicitar la documentaciéon o examenes que considere necesarios para comprobar la ocurrencia del
siniestro cuando esto no haya sido plenamente demostrado con la reclamacion. Asi mismo podrd, a su propio costo y durante el
tiempo en que se encuentre pendiente una reclamacion por los amparos opcionales, hacer examinar al asegurado las veces que lo
estime razonablemente necesario.

19.2. INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE

En caso de siniestro que pueda dar lugar a reclamacion bajo el presente amparo adicional, el tomador o asegurado, seguln el caso,
deberdn dar aviso a PALIG, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la fecha de la notificacién de la incapacidad total y permanente.

El asegurado debera acreditar la ocurrencia de la Incapacidad Total y Permanente por Accidente, mediante el dictamen de pérdida
de capacidad laboral emitido por cualquiera de las Juntas de Calificacidn de Invalidez de las que trata la Ley 100 de 1993, o por una
EPS, una AFP, una ARL, una aseguradora de riesgos previsionales o un médico especialista en salud ocupacional y debera estar
fundamentado en los criterios establecidos en el Manual Unico para la Calificacién de la Pérdida de Capacidad Laboral y Ocupacional
establecidos en el Decreto 1507 de 2014, o aquel que esté vigente al momento de la calificacién de la invalidez. La calificacion debe



#PAN

SYAMERICAN LIFE
—DE COLOMBIA
COM PA-I,\Y_L:\}) I.". Sl()U R()S, SA

indicar el porcentaje de la pérdida de la capacidad laboral, la fecha de estructuracién de la invalidez y que su origen es un accidente
comun o laboral.

Salvo condicidn particular en contrario, no es objeto de cobertura la invalidez o la pérdida de capacidad laboral, superior al 50% o
no, que se configure con base en normatividad distinta al Manual Unico para la Calificacién de la Pérdida de Capacidad Laboral y
Ocupacional establecido en el Decreto 1507 de

2014, como aquella que para efectos pensionales aplica de manera excepcional a favor de docentes afiliados al Fondo Nacional de
Prestaciones Sociales del Magisterio, miembros de las Fuerzas Militares y de la Policia Nacional, trabajadores de Ecopetrol y todos
los demas regimenes pensionales especiales.

En cualquier caso, el porcentaje de pérdida de capacidad laboral debe referirse a lesiones sufridas por el asegurado con posterioridad
a la fecha de inicio de vigencia de su amparo opcional de Incapacidad Total y Permanente por Accidente y la pérdida de la capacidad
laboral con ocasién de dichas lesiones de origen accidental debe ser superior al cincuenta por ciento (50%) para que configure
siniestro.

Previo al pago de la suma asegurada que corresponda bajo el presente amparo adicional, PALIG podra exigir al asegurado pruebas
fehacientes y satisfactorias sobre la existencia o persistencia del estado de Incapacidad Total y Permanente.

19.3. DESMEMBRACION ACCIDENTAL

En caso de siniestro que pueda dar lugar a reclamacidn bajo el presente amparo adicional, el tomador o asegurado, segun el caso,
deberdan dar aviso a PALIG, dentro de los treinta (30) dias siguientes a la fecha de la ocurrencia del siniestro.

Para acceder al pago de la suma asegurada, la reclamacién correspondiente debera ser presentada por el asegurado aportando las
pruebas que acrediten el sufrimiento de una desmembracidn accidental. Para el efecto se podran presentar los documentos que se
consideren relevantes, junto con el formulario de reclamacion suministrado por PALIG debidamente diligenciado, acompafiado de
los siguientes documentos:

e Informe oficial de entidad competente en el que se describan las circunstancias de tiempo, modo y lugar bajo las cuales se
produjo el accidente sufrido por el asegurado.
e Historia Clinica completa relacionada con la desmembracion.

Lo anterior sin perjuicio de la facultad del beneficiario de acreditar la ocurrencia del siniestro por cualquier otro medio probatorio
reconocido por la ley. PALIG podra en todo caso solicitar la documentacién o exdmenes que considere necesarios para comprobar
la ocurrencia del siniestro cuando esto no haya sido plenamente demostrado con la reclamacion. Asi mismo podra, a su propio costo
y durante el tiempo en que se encuentre pendiente una reclamacidn por los amparos opcionales, hacer examinar al asegurado las
veces que lo estime razonablemente necesario.

20. REVOCACION DE LA POLIZA

La presente Pdliza y sus amparos adicionales podran ser revocados por el TOMADOR en cualquier momento, mediante aviso escrito
dado a PALIG. El importe de la prima devengada y la devolucion se calculara a prorrata. PALIG podra revocar los amparos de acuerdo
a las condiciones de Ley mediante aviso escrito al TOMADOR enviando a su ultima direccidon conocida, con no menos de sesenta
(60) dias de antelacidn, contados a partir de la fecha de envio. En este caso, PALIG devolvera la parte proporcional de la prima no
devengada desde la fecha de la revocacion.

21. CONDICIONES APLICABLES
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Para lo no previsto expresamente en el presente Anexo, este se regira por las condiciones Generales de la Péliza a la cual accede,
de la cual es parte integrante y accesoria, de modo que sélo sera valido y regird mientras la pdliza esté vigente.

22. CLAUSULA OFAC

El seguro de cualquiera de las personas amparadas por la presente Pdliza y sus Anexos, terminara cuando EL TOMADOR, sus
administradores, asegurados y/o beneficiarios fueren vinculados a cualquier tipo de investigacion por delitos de narcotrafico,
terrorismo, lavado de activos, secuestro, enriquecimiento ilicito o sean incluidos en cualquier lista de lavado de activos controlada
por cualquier autoridad Colombiana o extranjera como por ejemplo la Oficina de Lavado de Activos en el exterior OFAC del
Departamento del Tesoro de los Estados Unidos de América o cualquier otra lista internacional vinculante para Colombia de acuerdo
con el derecho internacional o hayan sido condenados en cualquier proceso judicial por la comisiéon de un delito o por el simple
sefialamiento publico como autores o participantes de actividades ilicitas.
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