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Capitulo 1. Definiciones

Accidente

Acontecimiento proveniente de una causa externa, subita, fortuita y violenta, ajena a la voluntad del
Asegurado, que le produzca lesiones corporales, hasta en un plazo de 30 (treinta) dias naturales
siguientes a la fecha de dicho acontecimiento, o bien, que produzca su fallecimiento y éste ocurra
hasta en un plazo de 90 (noventa) dias naturales siguientes a tal acontecimiento.

Cuando el Accidente produzca lesiones y la Compafiia no reciba la notificacion de la ocurrencia del
mismo por escrito, dentro del plazo de 30 (treinta) dias naturales antes mencionado, el
acontecimiento se considerard como Enfermedad para todos los efectos de esta pdéliza, salvo que
la notificacién no se haya hecho por caso fortuito o fuerza mayor.

Accidente Cubierto : O

Accidente que ocurra dentro de la vigencia de esta pdliza

Se consideraran dentro de un mismo Accidente xato todas las alteraciones, recaidas y
complicaciones resultantes del mismo acontecirngi si como las secuelas que se deriven del

tratamiento médico y/o quirargico recibido por s@gurado en virtud de un Accidente Cubierto.

Anestesiélogo

Médico especializado en la preparaci@winistro de anestesia.

Asegurado ¢ Q
Es la persona fisica cuyo nompre rece en la caratula de esta pdliza, con derecho a utilizar los
beneficios de la misma.

Beneficiario \Q

Persona designada | conforme mas adelante se establece, con derecho@clamar alguiin

beneficio cubierto poliza.

Por lo qug r a la cobertura adicional 3.2.1. “Gastos funerarios pc@;ente", se designa
como Bgnafi al conyuge del Asegurado o a su concubina(rio), en guseNea de éste, seran sus
hijos r¥s iguales y en ausencia de ellos sus padres por partes guales.

Tratandose de la cobertura bésica o de las demas cobertur@dicionales que se hubieren
contratado, el Beneficiario ser4 el Asegurado y en caso fallecimiento, se desigha como
Beneficiario a su conyuge o concubina(rio), en ausencia seran sus hijos por partes iguales
y en ausencia de ellos sus padres por partes iguales. ‘\

A falta de los Beneficiarios mencionados en los anteriores, el importe que corresponda se

pagara a la sucesion legal del Asegurado.
En cualquier momento el Asegurado pod r, sustituir y/o revocar a su(s) Beneficiario(s),

siempre y cuando esta poli B\ETTcuentre en vigor y no exista restriccion

legal en contra. Para tales efec el Asegurado debera notificarlo por escrito a la Compafiia,
indicando el (los) nombre(s) del (de loSy nuevo(s) Beneficiario(s), el porcentaje que le corresponde
(a cada uno de ellos), el parentesco con el Asegurado y si la designacion es revocable o
irrevocable, anexando copia de las identificaciones del Asegurado y del (de los) Beneficiario(s). Si
dicha designacion fuere irrevocable, en el mismo escrito debera constar la firma del (de los)
Beneficiario(s). Una vez que la Compaifiia reciba la designacion del (de los) Beneficiario(s), emitira
el Endoso en el que se haga constar tal designacion.

La Compafiia quedara liberada de sus obligaciones si paga el importe de lo procedente con base
en la designacion del (de los) Beneficiario(s) mas reciente realizada, conforme a lo previsto en esta
definicion.



Si habiendo varios Beneficiarios desapareciere alguno, la parte correspondiente a dicho
Beneficiario se distribuird en porciones iguales a las de los demas. Si s6lo se hubiere designado un
Beneficiario y éste muriere antes o al mismo tiempo que el Asegurado y no existiere designacion
de nuevo Beneficiario, el importe del seguro se pagara a la sucesién del Asegurado, salvo pacto en
contrario o que hubiere renuncia del derecho de revocar la designacion del Beneficiario.

“Advertencia:

En el caso de que se desee nombrar beneficiarios a menores de edad, no se debe sefialar a
un mayor de edad como representante de los menores para efecto de que, en su
representacion, cobre la indemnizacién.

Lo anterior porque las legislaciones civiles previenen lIg_forma en que debe designarse
tutores, albaceas, representantes de herederos u otros s similares y no consideran al
contrato de seguro como el instrumento adecuado p designaciones.

Qd como representante de menores
almente puede implicar que se nombra

Olo tendria una obligacion moral, pues la
n contrato de seguro le concede el derecho
rada.”

La designacién que se hiciera de un mayor
beneficiarios, durante la minoria de edad de ell
beneficiario al mayor de edad, quien en tod

designacion gque se hace de beneficiario
incondicionado de disponer de la sum

Carta Pase x

Documento expedido por la Cognp@n ediante el cual se autoriza el servicio de Pago Directo,
previo o durante la realizacion Iguna intervencion quirdrgica con Hospitalizacién, cirugia
ambulatoria o tratamiento méﬁ).

Cirugia Robotica
Técnica en la cual u o lleva a cabo la cirugia usando una consola que copffola de manera
remota instrument S a un robot.

Coaseguro & %
Cantidal @ntaje establecidos en la caratula de esta pdliza a car e cada Asegurado,

corre a su participacién sobre el monto total de los gastos Wédicos cubiertos por cada
Accid fermedad Cubiertos, una vez descontado el Ded% to Ultimo con excepcién

de los traM@mientos dentales, la consulta médica domiciliada, el tr 0 de ambulancia terrestre, el
apoyo emocional y la asesoria nutricional, que aparecen en umeral 3.2.3. “Proteccién dental” y
en el Capitulo 4 “Respaldo médico y bienestar”, de estas @nes generales, siempre y cuando
sean proporcionados de manera presencial, en los cuzﬂe@ ica Deducible.

El Coaseguro tiene establecido un tope méximqado “Tope de Coaseguro”, que es la
cantidad maxima que pagara cada Asegurado fa Accidente o Enfermedad Cubiertos por
concepto de Coaseguro, dicha cantidad estd eNabM\cClda en la caratula de esta pdliza.

En Cirugia Robdtica aplica el rﬁo uro que resulte conforme a lo indicado
en el numeral 3.1.1.12. “Ci bética”, por lo que no aplica el Tope de

Coaseguro.

Compaifiia
Seguros Inbursa, S.A., Grupo Financiero Inbursa.

Condicion de Salud
Lesion, estado fisico o mental, Enfermedad o condicién no patolégica que normalmente requiere
intervencién médica, quirirgica o sanitaria.

Contratante



Persona fisica 0 moral que aparece con tal caracter en la caratula de esta péliza, responsable ante
la Compafiia de pagar la prima de esta péliza.

Deducible

Cantidad fija a cargo del Asegurado, sefialada en la caratula de esta pdéliza, que aplica a los
primeros gastos incurridos por cada Accidente o Enfermedad Cubiertos. Una vez que dichos
gastos han rebasado esta cantidad, comienza la obligacion de pago de la Compafiia.

Diagndstico
Conclusion del analisis clinico realizado por un Médico sobre el estado de salud del Asegurado a
consecuencia de un Accidente o Enfermedad Cubiertos en esta poliza.

Discapacidad Q
Es la consecuencia de la presencia de una deficiepc% itacibn en una persona, que al
interactuar con las barreras que le impone el entor Cla®, pueda impedir su inclusién plena y
efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones® demas.

Emergencia Médica

Todo problema médico-quirdrgico que pon eligro la vida, un 6rgano o una funcién y que
requiera atencion médica inmediata, entr ales, de forma enunciativa mas no limitativa, se
consideran los que afecten la funcio @ dilla y/o de la columna vertebral, la afeccion de las
arterias coronarias que requieran cir bypass, Enfermedad vascular cerebral, infarto agudo
al miocardio, pardlisis/paraplejiasy r Politraumatismo.

Endoso
Documento emitido por la fifa que forma parte de esta poéliza, mediante el cual se modifican

los términos de la mism\
n ;

Enfermedad
Es la alteraci salud del Asegurado diagnosticada por un Mé@) a sea en el
funcionamien n érgano o parte del cuerpo y que provenga de a nes patolégicas

compro axé
Enfer ongénita

AlteracioWdel estado de la salud fisiolégico y/o morfolégico de @ano 0 sistema, que tuvo su
origen durante el periodo de gestacion, independientemente gggue esta sea evidente al momento
del nacimiento o se manifieste con posterioridad. e

'3
Enfermedad Cubierta \p
Aquella que se manifieste 30 (treinta) dias natuga ués de la fecha de alta indicada en la

caratula de esta péliza para cada Asegurado @ a misma continde vigente.

Se consideraran dentro de la misma Enf d Cubierta todas las alteraciones, recaidas y
complicaciones de ésta, asi como | K s que se deriven de su tratamiento médico y/o
quirdrgico.

Enfermedad Preexistente
Es aquella que previamente a la celebracion de este contrato:

a) Se haya declarado su existencia,

b) Se compruebe, mediante el resumen clinico en donde se indique que se ha elaborado un
diagndstico por un Médico, o bien, mediante pruebas de laboratorio o gabinete, o por cualquier otro
medio reconocido de diagnostico, o

¢) Se hayan hecho gastos, comprobables documentalmente, para recibir un tratamiento médico de
la Enfermedad de que se trate.



La Compaiiia sélo podra rechazar una reclamacién por Enfermedad Preexistente cuando cuente
con cualquiera de las pruebas que se sefialan en los casos del parrafo anterior.

Cuando la Compafiia cuente con pruebas documentales de que se han hecho gastos para que el
Asegurado reciba un diagnostico de la Enfermedad de que se trate, podra solicitar el resultado del
diagndstico correspondiente, 0 en su caso el resumen clinico, para resolver la procedencia de la
reclamacion.

En caso de que exista alguna controversia que se suscite por alguna Enfermedad Preexistente se
aplicara lo dispuesto en la clausula 10.15. “Arbitraje médico”.

Si el Asegurado es sometido a examen médico a solicitud de_la Compafiia, no podran aplicarsele
las disposiciones relativas a las Enfermedades Preexist Qrespecto de las Enfermedades
relativas al tipo de examen que se le haya aplicado, gu& biesen sido diagnosticadas en el
citado examen.

Enfermero

Persona dedicada al cuidado de enfermos y h si como a la asistencia de Médicos, la cual
se encuentra legalmente autorizada para eI{' cI®o de tal actividad.

Honorarios Médicos y/o Quirlrgic @
Es el pago que obtiene el Médic servicios que presta al Asegurado, de acuerdo a las

o}

condiciones generales y espeqial{s este contrato y conforme al Tabulador de Honorarios
Médicos y/o Quirargicos que roporciona al Asegurado y que puede ser consultado
permanentemente en la paginfl web .inbursa.com

Estos Honorarios Médx Quirdrgicos se evaluaran periédicamente por la Compania y las

modificaciones que caso se realicen apareceran en la pagina web wwgainbursa.com y
aplicaran hasta | i6n de esta péliza.

a

Hospital & %

Institucigre e@ente autorizada para la atencion médica y/o quirargica cientes, que cuenta
e

rvenciones quirdrgicas, con Médicos y con Enfermerd§las 24 (veinticuatro) horas
yen en esta definicidn los sanatorios y clinicas que con lo anterior.

atencion de un Accidente o Enfermedad Cubiertog. a partir del momento en que el
Asegurado ingrese como paciente interno y concluze 0(\ a del mismo.

.
Indemnizacion \
Monto que la Compafiia pagara por cada Acc@n Enfermedad Cubiertos en esta pdliza.

Médico O

Persona titulada y legalmente au ediante cédula profesional vigente para ejercer la
medicina, que puede ser médico ge€ral o médico especialista certificado por la Secretaria de
Salud o autoridad competente, para rea¥izar los procedimientos médicos correspondientes al grado
de especialidad con que cuente. El médico especialista, adicionalmente debera contar con la
autorizacion para ejercer la especialidad de que se trate, mediante el comprobante de posgrado y
cédula profesional de la especialidad correspondiente, ademas de estar certificado por el consejo o
colegio de la especialidad de que se trate.

Hospitalizacién
Estancia continua en un Hospital siempre y cuando és% @stificada y comprobable, para la
t

Medios Electrénicos
Los equipos, medios Opticos o de cualquier otra tecnologia, sistemas automatizados de
procesamiento de datos y redes de telecomunicaciones, ya sean publicos o privados, para la



celebracion de servicios u operaciones relacionados con este contrato de seguro y que estén
disponibles por la Compaiiia.

Operaciones Electronicas

El conjunto de operaciones y servicios que la Compafiia realice con sus clientes a través de
Medios Electrénicos.

Pago Directo
Servicio que elige el Asegurado, a través del cual la Compafia pagara directamente a los
prestadores de servicios que aquél haya elegido y contratado, siempre y cuando se encuentren
dentro de la Red Christus Muguerza. En este caso la Compafiia pagara los gastos médicos
cubiertos resultantes de la atencién médica y hospitalaria que reciba el Asegurado a consecuencia
de un Accidente o Enfermedad Cubiertos, quedando Unicamente a cargo del Asegurado los gastos
no cubiertos y los excluidos en esta péliza, asi como el Ded y el Coaseguro.

*
Periodo al Descubierto
Intervalo de tiempo durante el cual cesan los efecto poliza por falta de pago de la prima.

Periodo de Espera
Tiempo continuo e ininterrumpido que debe rrir a partir de la fecha de contratacion de esta
péliza para cada Asegurado, a fin de que_CWrtads Enfermedades se encuentren cubiertas por esta

péliza. s\o

Perito Médico . Q
Médico especialista que no r\ nga con el Asegurado o Contratante parentesco por
consanguinidad o por afinidac%lsta el cuarto grado.

graves repercusio ulatorias, respiratorias o metabdlicas que pongan en o la vida, un

Politraumatismo \
Multiples lesiones gn@ aumaticas y/o quemaduras producidas por un mis@ccidente con
6rgano o una fupeRn.

Qo utilizado como reemplazo de un érgano o que ay@ correcto funcionamiento

o)

Reconocimiento de Antigiedad

Periodo que la Compafiia reconoce al Asegurado, cual haya estado cubierto de forma

continua e ininterrumpida en una péliza de gastos mgdi ayores, en esta u otra institucién de

seguros, el cual se hace constar mediante la emi% el “Endoso de Reconocimiento de

Antigiiedad”. Dicho periodo se podra utilizar exclu@ e para disminuir o eliminar los Periodos
d

de Espera de esta pdliza. El Reconocj e Antigiedad en ningln caso
implicara cubrir gastos por E dades Preexistentes, ni por las
situaciones mencionadas en los/ 0s A), B), C) y punto 2 del inciso F) del
numeral 3.1.2. “Gastos médQﬁg lertos con Periodo de Espera”.

Red Christus Muguerza

Grupo de Hospitales y colaboradores que tienen vigente un convenio de colaboracién y descuento
con la Compafiia para este producto y que pertenecen al grupo Christus Muguerza, S.A. de C.V.,
los cuales pueden ser consultados en el sitio www.inbursa.com

Cuando el Asegurado decida solicitar y contratar los servicios de algun colaborador de la Red
Christus Muguerza o de algun otro prestador de servicios, en el caso de hacer uso del numeral
3.1.3. “Gastos por Accidente Cubierto efectuados fuera de la Red Christus Muguerza”, lo hara
considerando su libertad de elegir y contratar a cualquier persona de su confianza que le
proporcione los servicios que cubre esta pdliza, en razén de lo anterior, la Compafiia no se hace

7



responsable de los dafios y perjuicios que le pudieran ocasionar al Asegurado cualquiera de los
prestadores de servicios que éste decida contratar, por lo que éstos responderan directamente
ante el Asegurado de cualquier dafio y/o perjuicio que le infieran.

Reembolso

Sistema aplicable Gnicamente para el numeral 3.1.3. “Gastos por Accidente Cubierto efectuados
fuera de la Red Christus Muguerza” de esta poliza, mediante el cual la Compafiia reembolsara los
gastos cubiertos efectuados dentro de los Estados Unidos Mexicanos por la atencién médica del
Asegurado a consecuencia de un Accidente Cubierto.

Para este mismo numeral, los gastos médicos cubiertos cuyo Reembolso proceda, incluyendo los
honorarios de los Médicos que no pertenezcan a la Red Christus Muguerza, se pagaran al
Asegurado o al Beneficiario segun el caso, de acuerdo a | do en el “Endoso de gastos por
Accidente Cubierto efectuados fuera de la Red Christusg, evza’.

Sindrome
Conjunto de sintomas o afecciones que se pres@juntos y sugieren la presencia de cierta
Enfermedad o una mayor probabilidad de padeggr

Suma Asegurada
Limite méximo de responsabilidad degl afiia. Esta se encuentra sefialada en la caratula de
esta poliza y es aplicable por cada A o Enfermedad Cubiertos.

*
Tabulador de Honorarios Médic 0 Quirurgicos
Relaciéon de intervenciones %r cas y tratamientos médicos, donde se indica el porcentaje
maximo que pagara la C ja para cada Accidente o Enfermedad Cubiertos, de acuerdo a lo
especificado en el num ml “Honorarios Médicos y/o Quirurgicos”.



Capitulo 2. Objeto del seguro

Si como consecuencia de un Accidente o Enfermedad Cubiertos, se realizaren algunos de los
gastos médicos descritos en el numeral 3.1.1. “Gastos médicos cubiertos” de esta pdliza, la
Compafiia pagara directamente el costo de los mismos, ajustandolos previamente a los limites
consignados en estas condiciones generales y en los Endosos que formen parte de este seguro.

No aplicaran los Periodos de Espera en caso de Accidente Cubierto o Emergencia Médica.

La Compaiiia, tendra la obligacion de cubrir el pago de siniestros ocurridos dentro de la vigencia de
esta poéliza, que sean procedentes, teniendo como limite, lo que ocurra primero:

A) El agotamiento de la Suma Asegurada;
B) EIlI monto de los gastos incurridos durante el periodo decia de esta poliza y el periodo de
> \

beneficio establecido en la clausula 10.5. “Periodo de i0”, 0

C) La recuperacion de la salud o vigor vital respectoed cidente o Enfermedad Cubiertos que
haya afectado al Asegurado. \\

Capitulo 3. Coberturas @'

3.1. Cobertura bésica

3.1.1. Gastos médicos cubiertos

Los gastos por servicios y/o materigle icos proporcionados a través de la Red Christus
Muguerza para la atencion de cualq@idente o Enfermedad Cubiertos, que por prescripcion
del Médico tratante de dicha red cesarios para su tratamiento y Diagndstico Y que Se
efectlen por cualquiera J%m siguientes conceptos, sin que en ningln caso
se excedan los Iimites{S a Asegurada sefialados en la caratula de esta
poliza:

3.1.1.1. Honorarios |} s ylo Quirurgicos
Estan conformado O
A) Honorari adicos %

B) Honorap e Anestesidlogo 0

C) Hg de ayudantes

3.1.1. hospitalarios
Quedan Clbiertos los siguientes gastos generados por una Hospit%:ién:

A) Cuarto privado estandar y alimentos: se cubr @rto privado tipo estandar y los
alimentos proporcionados al Asegurado. 23

B) Gastos del acompafiante: se cubre UnicamggIng costo de la cama extra para un
acompafiante del Asegurado durante la esta# Q este en el Hospital.

C) Laestancia del Asegurado en terapia intgngiy@\irtermedia y unidad de cuidados coronarios.

D) Transfusiones de sangre, aplicaciones %ma, sueros u otras sustancias semejantes.

E) Eluso de sala de operaciones, recupe s 0 de curaciones.

F) Monitoreo neurofisiolégico.

G) Consultas intrahospitalarias:

H) Consultas en terapia intensiva®

I) Medicamentos dentro del Hospital: cuando sean administrados al Asegurado en el Hospital

y cuya comercializacion en los Estados Unidos Mexicanos esté autorizada.
J) Atencion general de enfermeria.

3.1.1.3. Gastos fuera del Hospital

Quedan cubiertos los siguientes gastos siempre que Sean prescritos por el Médico
tratante perteneciente a la Red Christus Muguerza y esté en convenio con la
Compaiiia:



A) Medicamentos: siempre que su comercializacion en los Estados Unidos Mexicanos esté
autorizada y sean necesarios para el tratamiento del Accidente o Enfermedad Cubiertos.

B) Enfermero a domicilio: los honorarios por este concepto seran cubiertos hasta un maximo
de 60 (sesenta) dias naturales.

C) Consumo de oxigeno.

D) Renta de equipo tipo Hospital: se cubre la renta de equipo para recuperacién, incluyendo
cama tipo Hospital, silla de ruedas, ventiladores, respiradores artificiales, pulmén de acero o
cualquier otro equipo mecanico usado para el tratamiento de pardlisis respiratoria o para la
administracion de oxigeno. Independientemente del Coaseguro contratado,

para este concepto siempre se aplicara un Coaseguro del 20% (veinte
por ciento), sin Tope de Coaseguro.
E) Consultas médicas externas o a domicilio, con‘méx una consulta diaria.

3.1.1.4. Estudios de laboratorio y gabinete x\
Quedan cubiertos los gastos por analisis de% orio, estudios con rayos X, isotopos

radioactivos, de electrocardiografia, de electro grafia, o de cualquier (cualesquier) otro(s)
indispensable(s) para el Diagnéstico y/o trataglieRgo de un Accidente o Enfermedad Cubiertos.

3.1.1.5. Prétesis, aparatos ortopédi Q
Renta o compra de aparatos au& ortopédicos y/o Protesis, material de osteosintesis
siempre y cuando sean a cuencia o complicacién de un Accidente o

Enfermedad Cubiertos, n an para fines estéticos y sean autorizados por
la Compaiia. Las €®Rrotesis dentales so6lo estaran cubiertas como

consecuencia de §n dente Cubierto.

Se cubrird la com @ zapatos ortopédicos con un maximo de 2 (dos) pares@aﬁo, siempre
que hayan sido ados por el Médico tratante especializado en ortopedia

En aquellos caqos\en los que el costo de la renta sea superior al de la ra, se cubrird la
compra gni con aprobacion previa de la Compaiiia.

3.1.1¢ Xanciaterrestre

Siempr uando el traslado del Asegurado sea por una Emergghgs édica o por indicacion del

Médico tratante.

3.1.1.7. Cirugia reconstructiva Q/O

Tratamientos médicos y/o quirargicos de caracter recor\ 0, N0 estetico.

.
3.1.1.8. Trasplante de 6rganos

En caso de intervencién quirGrgica amparad e requiera el trasplante de corazoén, pulmén,
pancreas, rifion, higado o médula 6sea, q Q" cubiertos los gastos del donador con un limite
de $100,000.00 (cien mil pesos 00/100 antidad que estara incluida dentro de la

Suma Asegurada que se @ tratado en la cobertura basica, por lo que
no debera considerarse com&una cantidad adicional a la misma.

En ningun caso se cubren las pruebas de compatibilidad, ya sean del
donador o de posibles donadores.

3.1.1.9. Tratamientos de rodilla, nariz, senos paranasales y columna vertebral

En cirugias de rodilla, nariz, senos paranasales y columna vertebral, serd necesario contar con
una segunda opinibn médica, la cual serd brindada por el Médico especialista que elija el
Asegurado dentro de la Red Christus Muguerza, quedando en el entendido que dicho Médico es
para apoyo en el Diagndstico y no podra intervenir en la atencién médica. La segunda opinion
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médica sera sin costo alguno para el Asegurado y tiene como finalidad confirmar y/o
complementar el Diagnéstico de la reclamacion.

Si a consecuencia de algin Accidente Cubierto se requiere de algin tratamiento médico o
quirdrgico de rodilla, nariz, senos paranasales y columna vertebral, Se aplicara en todos los
casos el Deducible y Coaseguro por Enfermedad Cubierta.

Adicional a lo anterior, las Enfermedades Cubiertas y tratamientos médicos o quirargicos de rodilla,
nariz, senos paranasales y columna vertebral, estaran sujetas a lo indicado en el numeral 3.1.2.
“Gastos médicos cubiertos con Periodo de Espera”.

3.1.1.10. Cataratas

Se cubrira la cirugia para la correccion de catarzitaA sicién del cristalino con lente
intraocular monofocal, sujeto al Periodo de E &{ fialado en el numeral 3.1.2. “Gastos
médicos cubiertos con Periodo de Espera”. @K’

3.1.1.11. Células madre
Se cubrira el trasplante de células madre
y/o cordén umbilical Unicamente para las&i

y alogénico obtenidos de médula 6sea adulta
jefites Enfermedades:

e Leucemia mieloide aguda

e Leucemia linfoblastica agu Q
e Leucemia mieloide cronic 09\

e Leucemia mieloblastic %a

e Leucemia mielom o% venil

e Linfoma no Hodg o grado

e Enfermedad de @ Kin

L]

Mieloma m% I;& %O
Independi ente del Coaseguro contratado para @s tratamientos
sie plicara un Coaseguro del 30% (treinta pgﬁiento), sin Tope de
Coa soOlo estaran cubiertos si las células son suministradas
ylo trasplantadas por un establecimiento autorizad ra el manejo de estos
productos biolégicos, mediante licencia sagit avalada por la Comisidn
Federal para la Proteccion contra Riesgos, SgiN®flos (COFEPRIS), cuyo dato
podra verificar con su Médico tratant ninguna circunstancia se
aceptaran intermediarios de distribuci®

No se cubriran los gastos por obted§ioh, refrigeracion o preparacion de las
células madre para ser trasplg s, ni los gastos de la renta por el
almacenamiento de células MM3dwe en un banco destinado para este fin, asi
como tampoco los gastos deNgfiopreservacion de cordén umbilical.

3.1.1.12. Cirugia Robética
Queda cubierta Unicamente para la realizacién de prostatectomia, histerectomia o nefrectomia.

Aplicaran 20 (veinte) puntos porcentuales adicionales al Coaseguro
contratado, sin Tope de Coaseguro.

3.1.1.13. Medias de compresidon con un maximo de 5 (cinco) pares al afio.

3.1.2. Gastos médicos cubiertos con Periodo de Espera
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El limite maximo de responsabilidad de la Compafiia para los gastos médicos cubiertos con
Periodo de Espera de las Enfermedades y tratamientos quirdrgicos que se indican a continuacion,
es la Suma Asegurada de la cobertura de gastos médicos cubiertos sefialada en la caratula de
esta poliza, salvo lo indicado en el inciso B) y en el punto 2 del inciso F) del
presente numeral.

A) Complicaciones del embarazo, parto o puerperio amparadas

B)

A1) Con Periodo de Espera de 30 (treinta) dias naturales

1. Embarazo extrauterino: siempre que el embarazo inicie dentro de la vigencia de
esta cobertura.

2. Embarazo molar: siempre que el embarazome dentro de la vigencia de esta
cobertura, siendo necesario adjuntar el g % topatologico.

3.  Embarazo anembriénico: siempre qu arazo inicie dentro de la vigencia de

esta cobertura, siendo necesario adj resultado del ultrasonido con el que se
elaboré el Diagnéstico.
4. Huevo muerto retenido: siemp | embarazo inicie dentro de la vigencia de

esta cobertura, siendo necesafo &ljuntar el resultado del ultrasonido con el que se
elaboré el Diagnéstico.

A2) Con Periodo de é}a de 10 (diez) meses

Enfermedad RgerteRsiva inducida por el embarazo: preeclampsia o eclampsia

is gravidica siempre y cuando ésta requiera atencion |sp|talar|a
rma

romboembolia pulmonar.

@\Qiabetes gestacional: siempre que se inicie dentro de |&yigencia de esta cobertura,

siendo necesario adjuntar el documento d do “Informe Médico”
proporcionado por la Compafiia, debidamente redg#®¥ado y firmado por el Médico
tratante y el Diagnostico.

10. Cerclaje. O

11. Sindrome de HELLP. b
Aplican Deducible y Coaseguro por Enfermg |erta sefialados en la caratula de esta
poliza.

Dentro de la Suma Asegurada de la Qﬁ de gastos médicos cubiertos sefialada en la

caratula de esta pdliza, se mcluwan 0s hospitalarios de la Asegurada desde su ingreso
hasta su alta en el Hospital, i Ios Honorarios Médicos y/o Quirlrgicos y los gastos
del recién nacido sano, con aplicaciébn del Deducible y Coaseguro por Enfermedad

Cubierta, quedando excluid®s todos aquellos gastos que la Asegurada
hubiere realizado fuera del Hospital.

Parto o cesarea amparados con Periodo de Espera de 10 (diez) meses
Queda cubierto el parto o cesarea, incluyendo el ébito, hasta por el monto indicado en la
caratula de esta pdliza para este concepto sin aplicacion de Deducible y Coaseguro.

Dentro de la Suma Asegurada sefialada en la caratula de esta péliza y especificada para el
concepto parto o cesarea, se incluiran los gastos desde el ingreso de la Asegurada hasta su
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C)

D)

E)

alta hospitalaria incluyendo los Honorarios Médicos y/o Quirlrgicos y los gastos del recién
nacido sano.

Enfermedades Congénitas amparadas del (de los) recién nacido(s),
durante la vigencia de la pdliza de la madre biolégica Asegurada con
Periodo de Espera de 10 (diez) meses

Quedaran cubiertos los gastos del recién nacido a partir de su nacimiento por Enfermedades
Congeénitas, incluyendo reflujo del recién nacido, hasta la Suma Asegurada de la cobertura
basica correspondiente a dicho recién nacido, bajo las condiciones de reclamacién
establecidas en la pdéliza que tenga vigente la madre biolégica Asegurada al momento del
nacimiento, siempre y cuando se cumpla con lo siguiente:

1. Haya transcurrido el Periodo de Esp‘e@o (diez) meses para parto
0 cesérea.

2. El (Los) recién nacido(s) sea(n) ) de alta dentro de la misma
péliza de la madre biolégica A da dentro de los 30 (treinta) dias
naturales posteriores asu n iento.

El conjunto de alteraciones que ten durante el periodo gestacional o al nacimiento y
den origen a diversas altera n la salud, seran consideradas como una sola
Enfermedad y por lo tanto rLo @ % reinstalacion automatica de la Suma Asegurada.

Enfermedades y t te}#ientos guirargicos amparados con Periodo de

Esperade 12 (do eses
. Amigdalectomi oidectomia.

wnN e

Cataratas.
Enfermed opéptica (esofagitis, gastritis, duodenitis, Ulcera g@ca y Ulcera

duodenghy
n&s, hernias y hernioplastias.
Igus (juanetes).

Even
ncia venosa.
del aparato genitourinario independientemente d% er tratamiento médico o

~No g

rargico.
Enfermedades anorectales.
Enfermedades y cirugia de vesicula y vias biliarez O

8.
9.

¢

Enfermedades y tratamientos mé

Periodo de Espera de 24 (veinticu eses
1. Histerectomias, miomectomias, endo X Enfermedades ginecolégicas.
2. Tratamientos médicos o quirdrgicos § artz o senos paranasales, aplicando en todos los

\ qguirdrgicos amparados con

casos el Deducible y Coaseguro fermedad Cubierta, aln y cuando la causa

sea por un AccidenteQ t0.

3. Prolapsos, cistocele, rectoc olpoperineorrafia anterior y/o posterior, asi como cualquier
operacion reconstructiva de pis® perineal.

4. Tratamientos médicos o quirdrgicos de rodilla, aplicando en todos los casos el Deducible y
Coaseguro por Enfermedad Cubierta, aln y cuando la causa sea por un
Accidente Cubierto.

5. Tumoraciones mamarias.

6. Tratamientos de cualquier afeccién de la columna vertebral, aplicando en todos los casos
el Deducible y Coaseguro por Enfermedad Cubierta, aun y cuando la causa sea
por un Accidente Cubierto.
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7. Enfermedades Preexistentes declaradas en la solicitud y aceptadas mediante el “Endoso
de cobertura para Enfermedades con Periodo de Espera” expedido por la Compafiia. Las
Enfermedades Preexistentes no declaradas en la solicitud y no
aceptadas mediante el “Endoso de cobertura para Enfermedades con
Periodo de Espera” expedido por la Compafiia no quedaran cubiertas,
aun cuando hayan transcurrido los 24 (veinticuatro) meses de vigencia
ininterrumpida. Respecto de las Enfermedades Preexistentes
declaradas en la solicitud y no aceptadas, se expedira un “Endoso de
exclusién de Enfermedades”.

F) Enfermedades y tratamientos quirﬂrgicos@parados con Periodo de
Espera de 48 (cuarenta y ocho) meses ,

1. Enfermedades Congénitas del Asegur?&td\do fuera de la vigencia de esta podliza,

siempre que cumplan con las siguie iciones:
a. No se haya realizado Diagng ntes de la fecha de inicio de la cobertura del
Asegurado.

cobertura del Asegura
c. La Enfermedad ha/
cobertura.

Si se cu Io anterior, la Enfermedad serd cubierta bajo las condiciones
contratad;& ento del Diagnéstico.

EI@ e alteraciones que se presenten durante el perio @tacional o al

b. No se hayan erogado % por dichas Enfermedades a la fecha de inicio de la

esapercibida por el Asegurado a la fecha de inicio de la

nag den origen a diversas alteraciones en la salud, seri sideradas como
@ la Enfermedad y por lo tanto no aplicara reinstalaciory a atica de la Suma
efglurada.

L
%s de Inmunodeficiencia Humana (VIH) y sus com 'Qms, incluido el Sindrome
d

e Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA), siempre y C o los anticuerpos VIH sean
seropositivos y sean diagnosticados y confirmabuna vez que haya transcurrido el
Periodo de Espera.

.
En ningln caso seran cublert nte este Periodo de Espera los
estudios de Diagnhadstico para teccion de esta Enfermedad, asi
como ningun gasto por la™eMNgton de la misma.

Para esta cobertur Qica Reconocimiento de Antigiedad de
ningln tipo.

El limite maximo de responsabilidad para esta Enfermedad seré la
Suma Asegurada contratada para la cobertura 3.1.1. “Gastos
médicos cubiertos” o bien la cantidad de $1,000,000.00 (un millén
de pesos 00/100 M.N.), la que resulte menor.

3.1.3. Gastos por Accidente Cubierto efectuados fuera de la Red Christus Muguerza

En caso de Accidente Cubierto, la Compafia reembolsara los gastos por servicios y/o materiales
médicos proporcionados por prestadores que no pertenezcan a la Red Christus Muguerza.
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En el caso de los Honorarios Médicos y/o Quirdrgicos, seran cubiertos de acuerdo a lo indicado en
el “Endoso de gastos por Accidente Cubierto efectuados fuera de la Red Christus Muguerza”, por
lo cual quedard a cargo del Asegurado la diferencia que llegue a existir entre el monto del
Reembolso y el monto total de dichos honorarios.

Al hacer efectivo este numeral, el Deducible y Coaseguro aplicaran de acuerdo a lo establecido en
el Endoso referido en el parrafo anterior, que se adjunta a esta pdliza.

3.2. Coberturas adicionales
La contratacion de estas coberturas es opcional, mediante el pago de la prima correspondiente.

3.2.1. Gastos funerarios por Accidente

De aparecer amparada esta cobertura en la caratula dg gs iza, la Compafiia pagara la Suma
Asegurada para esta cobertura adicional sefialada \ aratula de dicha pdliza para cada
Asegurado, en caso de que ocurra su falleci & urante la vigencia de la misma, a
consecuencia de un Accidente Cubierto.

Para esta cobertura no se aplica Deducible nj*Qoaseguro.

3.2.2. Enfermedades graves (SEVI) Q

De aparecer amparada esta cobertur. aratula de esta pdliza, si al Asegurado se le realiza un
Diagnéstico de alguna de las Enfe es graves que se mencionan mas adelante, la Compafiia
pagara al Asegurado en una so hibicién, la Suma Asegurada para esta cobertura adicional
sefialada en la caratula de esQéli a. El Diagnéstico debera ser definitivo.

Para esta cobertura no\@a Deducible ni Coaseguro.

La Compaiiia cu estime necesario, podra exigir que se comprue Diagnéstico
presentado, soli Asegurado se someta a examenes, auscultaciones s pruebas que
considere ne ia%. En caso de que el Asegurado se negara injustifica e a someterse a
dichos e y pruebas, la Compafia quedara liberada de la responsagjliffad que le impone la
prese 0 ra adicional.

La SuMa Asegurada de esta cobertura no se @stalaré para ninguna
Enfermedad.

Se cubriran las siguientes Enfermedades graves debié éjustar a las siguientes definiciones:
.

La muerte de una parte del musculo 3 N:(miocardio) gue sea el resultado de una
obstrucciéon de las arterias coronarias. gfectos de esta cobertura, solamente quedaran
cubiertos los infartos que ameriten @ ento intrahospitalario por complicaciones post-

infarto como pueden ser: arﬂ@s ®Ca, insuficiencia cardiaca, bloqueos cardiacos que

A) Infarto agudo al miocardio

ameriten marcapasos, ang iddal e intervenciones quirargicas como bypass vy
angioplastia.

B) Cancer
La manifestacion de un tumor maligno (un tumor no encapsulado y que tiene la capacidad de
infiltrar y causar metéastasis), incluyendo entre otros leucemia y la Enfermedad de Hodgkin.
En cancer de piel, se considerara como Enfermedad grave solo el
melanoma maligno, los demas céanceres de piel quedan excluidos del

concepto de Enfermedad grave y por tanto de esta cobertura. El Diagnostico
debera apoyarse con el estudio histopatologico de malignidad.
C) Enfermedad vascular cerebral

15



Es la Enfermedad que produce secuelas neurolégicas de caracter permanente como
consecuencia de infarto de tejido cerebral, hemorragia o embolismo in-situ o desde un lugar
extracraneal.

D) Afeccién de las arterias coronarias que requieran cirugia de bypass
La intervencién quirdrgica a corazén abierto para la recuperacion de dos o mas arterias
coronarias, las cuales se encuentran blogueadas, dando como resultado una insuficiencia
coronaria, siendo necesaria la aplicacion de un bypass arterio-coronario. La angioplastia
y/lo cualquier otra intervencién intra-arterial seran excluidas de esta
definicion.

E) Insuficienciarenal
Insuficiencia crénica e irreversible de ambos rifilones que impida su funcionamiento, cuya
consecuencia sea la iniciacion de la dialisis renal co@ularidad o la realizacion de un
trasplante de rifién.

F) Trasplante de 6rganos vitales ¢
La realizacion efectiva de un trasplante de cor%pulmones, higado, pancreas o médula
6sea, pero no en calidad de donador.

G) Paralisis/Paraplejia

La pérdida total y permanente del uso @s) 0 mas miembros como consecuencia de un
Accidente o Enfermedad Cubiertos.

3.2.3. Proteccion dental x
Mediante esta cobertura el Asgg ndra derecho a los tratamientos dentales cubiertos por
Enfermedad que se indican a conﬁ clon:

Tratamientos D %cién del tratamiento o Alcance del tratamiento
dentales cubiertos %imiento dental cubierto
e10N (oral y periodontal) y plan de | Una en 12 (doce) gagses
@\iento e
é\ n8ulta de urgencia Unaen 12 (do@meses y solo por
Diagnéstic@ — — urgencia
Profilaxis dental (limpieza) en adulto o Unaen12 ?ae) meses
en nifio
Radiografia intraoral periapical D (doce) meses
Radiografia aleta de mordida Do 12 (doce) meses
Restaurativo Amalgama en diente posterior o resi s en 12 (doce) meses, en
Bésico en diente anterior ’5 alquier combinacion de éstas

e\
L, , . . .

Cuando se presente una reclamacion por algin tr& nto dental cubierto, se le reembolsaran al

Contratante los pagos de siniestros que NS procedentes descontando el Coaseguro

correspondiente, conforme a lo indicado en sula 8.2. “Coaseguro”, asi como a lo establecido
en el numeral 9.3.1. “Pago por Reembols{

Limites Q
El limite maximo de responsabilidad esta cobertura se encuentra sefialado en la caratula de
esta pdliza.

Capitulo 4. Respaldo médico y bienestar
El Asegurado tendra acceso a los siguientes apoyos médicos:

a) Recomendaciones médicas via telefénica, se proporcionaran las 24 (veinticuatro) horas

del dia, los 365 (trescientos sesenta y cinco) dias del afio, en situaciones simples o de
Emergencia Médica en donde el Asegurado sera asesorado por un Médico general via

16




telefénica que evaluard la situacidn, sin recetar medicamentos, ni emitir Diagndéstico
alguno.

b) Consulta médica domiciliada, se proporcionara atencion médica al Asegurado en el
domicilio que éste indique, para atender Enfermedades no urgentes que requieran la
presencia fisica de un Médico general.

c) Traslado de ambulancia terrestre, en caso de Emergencia Médica del Asegurado se
proporcionara un traslado durante la vigencia de esta pdliza sin costo alguno para el
Asegurado, el cual sera coordinado por el centro de atencion telefonica de la Compafiia. A
partir del segundo traslado o en caso de no ser una Emergencia Médica, aplicara el
Coaseguro establecido en la clausula 8.2. “Coaseguro”. Este traslado es independiente a la
cobertura 3.1.1.6 “Ambulancia terrestre” sefialada en el numeral 3.1. “Cobertura basica”.

d) Apoyo emocional, se proporcionara via telefénica o eg el domicilio del psicélogo que haya
seleccionado el Asegurado, cuando padezca ansi estrés, depresion, esquizofrenia,
bullying, adicciones, bulimia, anorexia y otras Epf Oeles relacionadas.

e) Asesoria nutricional, se proporcionara via tgQn® o en el domicilio del nutri6logo que
haya seleccionado el Asegurado, una habitos alimenticios, combinaciones
nutritivas y algunas dietas genéricas, pa ar problemas de sobrepeso, ademas de

un Coaseguro de acuerdo a lo establgi clausula 8.2. “Coaseguro”, el cual podra ser menor

recomendaciones especiales para el m@ .
Para los apoyos médicos que se establec:&g sta seccion, con excepcion del inciso a), aplicara
a la cantidad méaxima indicada en I@'t de esta poliza para dichos apoyos médicos.

*

Capitulo 5. Edades dﬂcontratacic’m para poélizas nuevas y edades de

renovacion @,

5.1. Para las cobert asicas 3.1. “Cobertura basica” y Capitulo 4. “Re do médico y
bienestar”, asi c cobertura adicional 3.2.3. “Proteccion dental”

La edad de aceftaWon sera a partir de 0 (cero) afios y hasta los 64 (seseft uatro) afios, con
renovacion ytaich, debiendo observarse al respecto lo que establecené Isos a) al c) de la
clausul enovacion automatica” de esta poliza.

5.2. Pa cdbertura adicional 3.2.1. “Gastos funerarios por Qe”
La edad de aceptacién para esta cobertura sera a partir de 12 (d%ﬂﬁos y hasta los 64 (sesenta
y cuatro) afios, esta cobertura se renovara para el Aseg hasta que esta pdliza llegue al
aniversario en que el Asegurado alcance los 84 (ochenta afios de edad.

'3
5.3. Para la cobertura adicional 3.2.2. “Enfermedag \ ves (SEVI)”

La edad de aceptacion para esta cobertura serd d @ ir de los 20 (veinte) afios y hasta los 55
(cincuenta y cinco) afios, esta cobertura se N2 para el Asegurado hasta que esta poliza
llegue al aniversario en que el Asegurado alé% 64 (sesenta y cuatro) afios de edad.

Capitulo 6. Descuentos
6.1. Descuentos para la cobertura ional 3.2.2. “Enfermedades graves (SEVI)”

Descuento de no fumador

Consiste en reducir en 2 (dos) afios la edad del Asegurado para el calculo de primas de la
cobertura adicional 3.2.2. “Enfermedades graves (SEVI)”, cuando se declare en la solicitud que el
Asegurado es no fumador, por lo tanto, la prima corresponderad a la nueva edad de calculo,
respetando la edad minima de 20 (veinte) afios para esta cobertura.

Este descuento estara vigente por todo el tiempo en que el Asegurado no modifique su habito de
no fumar. Si el Asegurado se convierte en fumador, debera notificarlo por
escrito a la Compafia, para eliminar este descuento de no fumador. La
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Compaiiia tiene la facultad de verificar los habitos del Asegurado a la fecha de ocurrencia del
siniestro y si se comprueba que era fumador o que el tabaquismo tuvo relacién con la causa de la
Enfermedad grave cubierta, la Suma Asegurada de la cobertura adicional 3.2.2. “Enfermedades
graves (SEVI)” se reducira de acuerdo a la edad real del Asegurado.

Descuento de mujer

Consiste en reducir al Asegurado de sexo femenino, 3 (tres) afios a la edad real para el calculo de
primas para la cobertura adicional 3.2.2. “Enfermedades graves (SEVI)”, por lo tanto, la prima
correspondera a la nueva edad de calculo.

Este descuento de edad podra adicionarse, en su caso, con el de no fumador, hasta un total de 5
(cinco) afos respetando la edad minima de calculo de 20 (vein;ff afios.

Capitulo 7. Exclusiones

7.1. Exclusiones aplicables a la cobe’@ basica y a las coberturas
adicionales

Esta podliza excluye los gasto Ios conceptos enumerados a
continuacion:

1. Cualquier Enfermedad
(treinta) dias naturales
Accidentes Cubierto ergencias Médicas.

2. Cualquier Accident Enfermedad no cubiertos en esta péliza, asi
como las Enferm§dades Preexistentes, alin y cuando estén declarados

e presente dentro de los primeros 30
encia de esta poliza, salvo que se trate de

en la solicityd pto los que cumplan con lo establecido en el punto
7) del inci del numeral 3.1.2. “Gastos médicos cubiertos con
Periodo pera”. O

3. Losre fuera de los Estados Unidos Mexicanoﬁ

4. limitados a

Tra 0s de enajenacion mental, tales como p
@én, histeria, neurosis o psicosis, salv llos trastornos
igNiatricos causados a consecuencia d%guna Enfermedad
minal, violacién sexual o privacion ilegal ertad

5. Problemas psicolégicos, tales como o limitados a estrés,
anorexia o bulimia, salvo aquell ermedades psicologicas
causadas a consecuencia de algum @ermedad terminal, violacion
sexual o privacion ilegal de la I|b

6. Problemas psicomotores, de 1é
que fuesen sus manifestacio icas, su naturaleza u origen.

7. Trastornos del suefio o de@ nducta, Sindrome de fatiga cronica,
roncopatias, uvulopal as independientemente del origen de
éstas.

8. Afecciones propias | embarazo, cesarea, parto y puerperio
cualquiera que sea su causa, salvo lo establecido en los incisos A) y
B) del numeral 3.1.2. “Gastos médicos cubiertos con Periodo de
Espera”.

9. Gastos originados por complicacion del recién nacido como
consecuencia de una Enfermedad no cubierta para la madre biol6gica
Asegurada.

10.Legrado uterino cualquiera que sea su causa, salvo aquellos

involuntarios, para esto debera ser certificado por el Médico tratante y
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gue el mismo no sea complicacion de una exclusién contenida en
estas condiciones generales.

11.Aborto(s) cualquiera (cualesquiera) que sea(n) su(s) causa(s), asi
como sus complicaciones.

12.Complicaciones del embarazo derivadas de un tratamiento de
esterilidad o infertilidad, en estos casos no se pagara ningun gasto
relacionado al recién nacido ni tampoco los que presente la madre
biol6gica Asegurada.

13.Gastos por Enfermedades Congénitas, malformaciones congénitas o
nacimientos prematuros provocados por alcoholismo, drogadiccién o
tratamientos de infertilidad o esterilidad 6

14.Para los incisos A), B) y C) del u&ral 3.1.2. “Gastos médicos
cubiertos con Periodo de Espera% opera el Reconocimiento de
Antiguedad.

15.Los derivados de infecciéon p

s de Inmunodeficiencia Humana

(VIH) 'y sus complic s, incluido el Sindrome de

Inmunodeficiencia Adquig IDA), que no cumplan con lo sefialado

en el punto 2 del iﬁkk F) del numeral 3.1.2. “Gastos médicos
cubiertos con Perig$ spera”.

16.Accidentes o Enfer des que resulten por el uso o estando bajo los
efectos de alg@in estupefaciente 0o sustancia psicotropica, no
prescritos RO Médico o utilizados en forma distinta a dicha
prescripci

17.Consult atamientos dentales, alveolares o gingival ualquiera
que s naturaleza y origen, salvo aquellos % ean como
con enhcia de algun Accidente Cubierto, asi c Enfermedad

Itas, tratamientos médicos y/o quirdr @ de afecciones de
xilares, incluyendo el Sindrome temporoé Ibular, asi como los
desdérdenes u otras condiciones relaciopgda®” con la union entre la

mandibula, el crdneo y los musculos! @os y otros tejidos en esa

articulacion, excepto los ocasionade algun Accidente Cubierto.
19.Tratamientos o0 intervenciones K& gicas de caracter estético o
plastico, excepto las reconstrucﬁ%ue resulten indispensables para
recuperar la funcion de un D%Q o extremidad a consecuencia de
u

algun Accidente o Enferme@ biertos ocurrido durante la vigencia

de esta pdéliza.

20.Consultas yl/o trata@t s médicos o0 quirdrgicos de calvicie,
obesidad, control de pe®o, tabaquismo o alcoholismo.

21.Circuncision, excepto en los casos en que sea prescrita por un
Médico.

22.Exdmenes de la vista, anteojos, lentes de contacto, lentes
intraoculares (excepto en aquellos casos de intervencidon quirdrgica
para el tratamiento de cataratas, siempre y cuando se cumpla con el
Periodo de Espera establecido en el inciso D) del numeral 3.1.2.
“Gastos médicos cubiertos con Periodo de Espera” de esta pdéliza), asi
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como cualquier tratamiento médico o quirurgico con el fin de corregir
cualquier defecto de refraccion.

23.Medicina alternativa, complementaria o natural, entendiéndose como
tal aquellos tratamientos y productos diferentes a la medicina
convencional o cientifica para tratar algunas Enfermedades, conservar
y/o recuperar la salud.

24.Tratamientos de reposo o descanso, exdmenes médicos generales,
tratamientos profilacticos o preventivos y sus complicaciones, asi
como estudios de cualquier naturaleza para la comprobacién o
revision del estado de salud conocidos con el nombre de check-up.
Asimismo, no se cubrirdn estudios re Iéos al Asegurado que no
estén directamente relacionados con ntermedad que dio origen a
una reclamacion, aun y cuando ést &procedente.

25.Consultas y tratamientos médic quirdrgicos para prevenir y/o
corregir problemas de infertili »esterilidad, natalidad, impotencia
y/o disfuncion sexual, asi c alquiera de sus complicaciones.

26.Reaccion o radiacion nu asi como contaminacién radioactiva o
ionizante, cualquiera q% Su causa.

27.Tratamientos medlc intervenciones quirdrgicas derivadas de
intentos de suicidio iones autoinfligidas.

28.Cualquier conce&&ue tenga relacién con los acompafiantes del
Asegurado,.a al a los consignados en el inciso B) del numeral

ospitalarios” de esta poliza.

29.Lesione nfermedades que sufra el Asegurado a cor@uencia de

ste sea el provocador.
30.Les ue el Asegurado sufra en servicio mllltaﬁ alquier clase.
314% @bs derivadas de un estado de revolucién a, insurreccion,
b&ion, mitines, marchas, alborotos popula manifestaciones o
rorismo, en los que participe directament egurado.
32.Lesiones derivadas de la participacion 6n fOnal del Asegurado en

actos delictuosos.

33.Lesiones que le ocurran al Asegur ntras participe directamente
en pruebas o contiendas de velo ' N esistencia o seguridad.

34.Lesiones que el Asegurado suff ntras haga uso de motocicletas,
motonetas u otros vehic \imilares de motor de manera
profesional, entendiéndose@ o profesional la persona que recibe
cualquier tipo de rem por el uso de dichos vehiculos.

35.Lesiones que el AsQa sufra durante la practica de cualquier
deporte como profesion®l, entendiéndose como profesional la persona
gue recibe cualquier tipo de remuneracién por la practica de algun
deporte.

36.Lesiones que el Asegurado sufra mientras se encuentre a bordo de
aeronaves que no estén debidamente autorizadas para el transporte
regular de pasajeros, con horarios y rutas regularmente establecidos.

37.Cualquier complicacion y secuela derivada o que pueda surgir durante
o después del (de los) tratamiento(s) médico(s) o quirargico(s) de los
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Accidentes y/o Enfermedades no cubiertos, excluidos en este
contrato.

38.Peluqueria, barberia, pedicurista, asi como la compra o alquiler de
aparatos y/o servicios parala comodidad personal del Asegurado.

39.Tratamientos experimentales o de investigacion.

40.Los realizados en establecimientos de caridad, beneficencia,
asistencia social, o cualesquiera otros semejantes en donde no se
exige remuneracion.

41.Rehabilitacion no autorizada por la Compafia asi como el uso de
gimnasios, deportivos, albercas, lugares de masaje, bicicletas y
similares. 6

42.La compra de cama de enfermo o co b&especial.

43.Los realizados por el Asegurado cu ’%Q este sea el donador.

44.Honorarios médicos o pago a pr ores cuando el Médico tratante
o el proveedor sea el Contr o el Asegurado o bien cuando
tengan alguna de las spNi®ntes relaciones familiares con el
Asegurado o Contratante; e, madre, hermanos, hijos, cényuge o
concubinario, suegros, 0S 0 primos en cuarto grado.

45.Honorarios del Méde\ los medicamentos que prescriba, cuando
dicho Médico no ¢ e con acreditacion de la especialidad que se
requiera para el fatamiento.

46.Comp|emen§\ plementos vitaminicos y/o alimenticios, asi como

cualquier féormula alimenticia infantil, ain y cuando sea por
prescripgj édica. Q
47.Consu atamientos médicos a consecuencia de ropausiay

ia.
urez, malformaciones vy Enfermedadei Qgénitas como

roNppatias y estrabismo, entre otros, del Aseguido nacido fuera de
igencia de esta pdéliza o no dado de altﬁ nte los primeros 30
(treinta) dias naturales posteriores a su nagi nto o cuando la madre
biolégica Asegurada no cumpla el de Espera de 10 (diez)
meses, sin perjuicio de lo seﬁalad-\‘ | punto 1 del inciso F) del
numeral 3.1.2. “Gastos médicos ieos con Periodo de Espera”.
49.Reposicion de Protesis ya existé@a la fecha de cualquier Accidente
o Enfermedad, excepto qu n sido declaradas, que ameriten
reposicion demostrable $® a consecuencia de un Accidente

Cubierto.

50.Los estudios y gasQa edicos que se realicen a los posibles
donadores o bien al dodador del Asegurado, salvo lo mencionado en
el numeral 3.1.1.8. “Trasplante de Organos” de estas condiciones
generales.

51.Los estudios y gastos médicos que se realicen durante el Periodo de
Espera en las Enfermedades que estan sujetas a lo establecido en el
numeral 3.1.2. “Gastos médicos cubiertos con Periodo de Espera”.

52.Cualquier Accidente o Enfermedad cuyo inicio se haya manifestado en
cualquier Periodo al Descubierto asi como cualquier gasto que se
haya erogado en dicho periodo.
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53.Injertos 0Oseos, autoinjertos, aloinjertos, xenoinjertos, variantes
sintéticas, injertos aloplasticos y factores de crecimiento, asi como el
procedimiento quirargico para obtenerlo o implantarlo.

7.2. Exclusiones aplicables a la cobertura adicional de Enfermedades graves
(SEVI)

Adicionalmente a las exclusiones antes sefaladas, quedan exceptuados de
la cobertura 3.2.2. “Enfermedades graves (SEVI)” los gastos generados que
se indican a continuacion:

1. Cualquier tipo de cancer de piel excepto noma maligno.
2. Angioplastia y/o cualquier otra inter DN Intra-arterial.
3. Cualquier Enfermedad no definida e%cobertura.

Capitulo 8. Gastos a cargo del Asegur

8.1. Deducible

El Deducible por Accidente o Enfermedad &o tos se aplica sobre el total de los gastos médicos
cubiertos por la atencién de una pec On procedente y una vez por cada Accidente o
Enfermedad Cubiertos. K

.
No se aplicara ningun tipo de D@Je para las coberturas adicionales 3.2.1. “Gastos funerarios
por Accidente” y 3.2.2. “Enfer@a s graves (SEVI)”.

En el caso de Ios@wientos establecidos en los subincisos 2, 4 y 6 del
inciso E) del n [ 3.1.2. “Gastos medicos cubiertos co eriodo de

Espera”, se aph el Deducible por Enfermedad Cubiert lado en la
caratula de poliza, ain y cuando la causa sea un Acc%%Cubierto.

Se afic#fa ENCoaseguro que corresponda conforme a estas condi&on®s generales a todo gasto
erlo una vez descontado el Deducible. La participacié Segurado no sera superior
por cada Enfermedad Cubierta, al monto establecido como Tope ded&dbaseguro.

No se aplicara ningun tipo de Coaseguro para las cobert cionales 3.2.1. “Gastos funerarios
por Accidente” y 3.2.2. “Enfermedades graves (SEVI)"*

En el caso de los tratamientos estabT?\QQs en los subincisos 2, 4 y 6 del

inciso E) del numeral 3.1.2. “GasWsN\nMedicos cubiertos con Periodo de
Espera”, se aplicara el Coasegur@) Enfermedad Cubierta sefialado en la
caratula de esta péliza, aun y la causa sea un Accidente Cubierto.

Para las coberturas 3.2.3. “Proteccion¥ental” y Capitulo 4. “Respaldo médico y bienestar” no aplica
Deducible, por lo que el Coaseguro aplicard en cada evento indicado de la siguiente forma:

« En el caso de la cobertura adicional 3.2.3 “Proteccion dental’, se calculara aplicando el
porcentaje indicado en la caratula de esta poliza sobre el total de los gastos por el tratamiento
realizado.

* En el caso del Capitulo 4. “Respaldo médico y bienestar”, aplicara el Coaseguro establecido en
la caratula de esta pdliza cuando el Asegurado requiera:

i) El apoyo sefialado en el inciso b) Consulta médica domiciliada.
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i) Atencién presencial para los apoyos que se establecen en los incisos d) Apoyo emocional y €)
Asesoria nutricional.

iii) Algun traslado de ambulancia terrestre que no derive de una Emergencia Médica, o bien, a
partir del segundo desplazamiento sefialado en el inciso c) Traslado de ambulancia terrestre.

No aplicara ningin Coaseguro en caso de que los apoyos referidos en el inciso ii) sean
proporcionados de manera telefonica.

Capitulo 9. Reclamacién de siniestros

9.1. Aviso

Con base en el articulo 66 de la Ley sobre el Contrato de Se , tan pronto como el Asegurado o
el Beneficiario, tengan conocimiento del derecho constituid Q favor por la realizacion de algin
siniestro que pudiera ser motivo de Indemnizacion, deba%n ificarlo a la Compafiia por escrito,
en un plazo maximo de 5 (cinco) dias naturales, salw fortuito o de fuerza mayor, debiendo
hacerlo tan pronto como cese el impedimento.

La Compafiia quedara desligada de todas lasgeli®acCiones de este contrato, si el Asegurado o el
Beneficiario omiten el aviso inmediato intencion de impedir que se comprueben
oportunamente las circunstancias del sinPQ (atticulo 68 de la Ley sobre el Contrato de Seguro).

La Compaiiia tendra el derecho de Asegurado o Beneficiario toda clase de informaciones
sobre los hechos relacionados, &gn siniestro y por los cuales puedan determinarse las
circunstancias de su realizaciénN consecuencias del mismo (articulo 69 de la Ley sobre el
Contrato de Seguro).

Las obligaciones de @Jaﬁia guedaran extinguidas si demuestra que el Asegurado, el
Beneficiario o los -'@- antes de ambos, con el fin de hacerla incurrir en gesgr, disimulan o

declaran inexacta echos que excluirian o podrian restringir dichas obli @ es. Lo mismo
se observara e o*de que, con igual propdsito, no le remitan en tiemp %cumentacién de
que trata el pa anterior (articulo 70 de la Ley sobre el Contrato de Seg@

<

Los tgfe ﬁde atencién 24 (veinticuatro) horas son los sigui% 55 5447 8089, 800 221

3044 4237. %

9.2. Pago de Indemnizaciones
Cuando se presente una reclamacién por algun Accide @fermedad Cubiertos, se sumaran

las cantidades reclamadas que procedan y del imporée terminado se descontara primero la
cantidad que corresponda al Deducible y después, \ licable conforme a estas condiciones
generales, a la cifra resultante se le descontara e uro.

El Coaseguro maximo absoluto a cargo del@rado sera el sefialado en la caratula de esta
poliza bajo el rubro “Tope de Coaseguro”, para los casos en donde se sefiale lo contrario
en estas condiciones generales.

El total de las cantidadegue pague la Compafia por Accidente o
Enfermedad Cubiertos, nunca sera superior a la Suma Asegurada ni a los
limites establecidos en la caratula de la pdliza que se hayan contratado y que
hayan estado en vigor al momento del siniestro o, en su caso, del primer
gasto relacionado con el Accidente o Enfermedad Cubiertos. Asi mismo se
indemnizara de acuerdo a las condiciones generales vigentes al momento
del siniestro. Cabe mencionar que este gasto debe estar amparado por una factura y/o recibo
de honorarios que cumpla con los requisitos fiscales vigentes a la fecha de su expedicion. Tanto
el parto como la cesarea se cubriran de acuerdo a la Suma Asegurada
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vigente al momento del inicio del embarazo sefialada en la caratula de la
poliza.

En todos los casos en los que se incluya el Impuesto al Valor Agregado (1.V.A.), la Indemnizacion
comprendera dicho impuesto, cualquier otro impuesto o gravamen se encuentra
excluido.

En toda reclamacién deberd comprobarse por cuenta del Asegurado o del Beneficiario la
realizacion del siniestro, por lo que, con independencia de lo sefialado mas adelante para cada
cobertura, el Asegurado o el Beneficiario deberan presentar a la Compafiia un informe del Médico
0 Médicos que hayan atendido al Asegurado a través de las formas de declaracion
correspondientes que para tal efecto le proporcione la Comp asi como todos los elementos en
los que se haya fundado el Diagnéstico de los Accidentgzs rmedades de que se trate.

Con la aceptacion de esta poliza, el Asegurado y/o eficiario autorizan a la Compafiia para
que, en cualquier tiempo, solicite y obtenga de édicos, Hospitales, sanatorios, clinicas,
laboratorios, gabinetes y/o establecimientos qu atendido al Asegurado o que lo atiendan en
lo sucesivo, toda la informacién completa so agnostico, prondstico, evolucion y tratamiento,
asi como el expediente, resumen clinico, reportes y/o cualquier otro documento sobre sus

Accidentes y/o Enfermedades anterio@a tuales.

Con independencia de la autgriz@u otorgada en el parrafo anterior, el Asegurado y/o el
Beneficiario deben cumplir con s%' acion de presentar, en cada ocasion que la Compafiia se lo
solicite, un resumen clinico, g@i como toda la informaciéon y documentaciéon que la Compafiia les
requiera sobre el Diagng prondstico, evolucion y tratamiento de los Accidentes y/o
Enfermedades corresp@gdi s, ya que los mismos son indispensables para que la Compafiia

pueda conocer el fur@ de su reclamacion, y las circunstancias propias de Ii realizacion de

un evento objeto mo, ya que asi lo ordena el articulo 69 de la Ley sol | Contrato de
Seguro.
9.3. Cobe\rtl.@a ica

uerir alguna atenciéon médica, el Asegurado deberégpresentarse al mddulo de
I§ado dentro de los Hospitales de la Red Christus ejpa, en donde el personal
autoriza¥gfle referird4 al Médico para que le sean proporcionados | rvicios necesarios.

9.3.1. Pago por Reembolso Q
Los pagos de siniestros que resulten procedentes gobﬁ llos Accidentes o Enfermedades

Cubiertos seran liquidados en las oficinas de la Con& en el curso de los 30 (treinta) dias

naturales siguientes a la fecha en que la Co G iba los documentos e informes que le
permitan conocer el fundamento de la reclamaciéx vez que el articulo 71 de la Ley sobre el
Contrato de Seguro ordena que se haga dent plazo.

término maximo para realizar su pa ma o la fraccion correspondiente se descontara de la

Cuando la prima o fraccion correspondi& encuentre vencida y no pagada, pero dentro del
i
Indemnizacién.

La Compafiia s6lo pagard los honorarios de Médicos siempre y cuando estos cumplan con lo
descrito en la definicion de “Médico” establecida en el Capitulo 1. “Definiciones” y hayan
participado activa y directamente en el tratamiento del Asegurado, lo cual debera constar en la

informacion médica entregada con su firma respectiva. Ademas, el Médico no debera
encontrarse en alguno de los supuestos sefialados en los puntos 44 y 45 del
numeral 7.1. “Exclusiones aplicables a la cobertura basicay a las coberturas
adicionales”.
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Para que proceda el Reembolso de cualquier reclamacion deberd contarse con un Diagnéstico
definitivo y haberse cubierto el Deducible que corresponda conforme a estas condiciones
generales, en caso contrario éste se descontara del importe a indemnizar.

Las reclamaciones seran liquidadas al Asegurado o al Beneficiario, siempre y cuando cumplan con
los siguientes requisitos:

El Asegurado o el Beneficiario deberan presentar a la Compafia la siguiente
documentacion:

A. Original del documento denominado “Aviso de Enfermedad” proporcionado por la
Compaiiia, debidamente requisitado y firmado.

B. Original del documento denominado “Informe MédicQ” proporcionado por la Compaiiia,
debidamente requisitado y firmado por el Médico tra

C. Original de una identificacion oficial vigente cgn o giia y firma (credencial para votar,
pasaporte o cédula profesional) del Asegura Beneficiario, en su caso. Tratandose
de menores de edad, se requerira la confir I e identidad que haga cualquiera de sus
padres, 0 su tutor en su caso. %

D. Original de un comprobante de domicilj e
un méximo de 3 (tres) meses de antj

gurado y del Beneficiario, en su caso, con

a su fecha de emision.

E. Original de las facturas y/o recibo h®norarios de los cuales se pretende su Reembolso,
mismos que necesariamente contener en la expresién impresa (PDF) el cddigo
bidimensional conforme al M6 QR (Quick Response code, “cédigo de respuesta
rapida”) y entregar archiyo% on su respectivo archivo . XML y reunir los requisitos que

para los de su clase exije\ leyes y reglamentos fiscales vigentes, acomparfiados de los

documentos originalegen qlie el Médico tratante haya prescrito los medicamentos, el bien

o servicio por el realizaron los gastos. Una vez pagada la Indemnizacion, las

facturas y recib dos quedaran en poder de la Compaifiia.

Las facturas 0s presentados deberan estar liquidados, por lo queda Compania se

reserva el de solicitar al Contratante o Asegurado, cuando lo co re necesario,
el com e pago (voucher, estado de cuenta) que confirme Idacion de los
docu s*fiscales; de no comprobarse el pago, la Compafiia se r r4 el derecho de

irlefgAigar o no el siniestro.
F y/u orden de estudios de laboratorio del Médico tratan
GN\fPa | caso de trastornos psiquiatricos 0 problemasp% gicos ocasionados por

acion sexual y/o privacion ilegal de la libertad: copia(%téntica(s) de la(s) carpeta(s)

de investigacion iniciada(s) ante el C. Agente del Minigigrio Publico.
El Reembolso de los gastos procedentes relacionados,c meral 3.1.3. “Gastos por Accidente
Cubierto efectuados fuera de la Red Christus Mugue ebera sujetarse a los requisitos aqui

previstos. .\Q

9.3.2. Pago Directo

Siempre que esta pdliza se encuentre Vi » que el Asegurado cuente con un Diagndstico
definitivo, que los gastos incurridos e& | Deducible que corresponda conforme a estas
condiciones generales, que el =@- e servicios elegido y contratado por el Asegurado
pertenezca a la Red Christus MugiN{za, que el Asegurado asi lo elija y que la atencion esté
cubierta, la Compafiia podrd pagar ®rectamente a dicho prestador los gastos que resulten
procedentes derivados de un Accidente o Enfermedad Cubiertos, en caso contrario, el Asegurado
debera efectuar el pago de los mismos.

El Pago Directo debera solicitarse por escrito o a través de los teléfonos de atencion 24
(veinticuatro) horas sefialados en el numeral 9.1. “Aviso”.

Para que la Compafiia pueda realizar el Pago Directo, el Asegurado o el Beneficiario deberan
presentar la siguiente documentacion:
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A. Original del documento denominado “Aviso de Enfermedad” proporcionado por la
Compaifiia, debidamente requisitado y firmado.

B. Original del documento denominado “Informe Médico” proporcionado por la Compainiia,
debidamente requisitado y firmado por el Médico tratante.

C. Original de una identificacion oficial vigente con fotografia y firma (credencial para votar,
pasaporte o cédula profesional) del Asegurado y del Beneficiario, en su caso. Tratandose
de menores de edad, se requerira la confirmacién de identidad que haga cualquiera de sus
padres, 0 su tutor en su caso.

D. Original de un comprobante de domicilio del Asegurado y del Beneficiario en su caso, con
un maximo de 3 (tres) meses de antigiiedad a su fecha de emisién.

E. Recetas y/u orden de estudios de laboratorio del Médico tratante.

F. Para el caso de trastornos psiquiatricos o problemas psicoldgicos ocasionados por
violacion sexual y/o privacion ilegal de la libertad: ‘@ 5) auténtica(s) de la(s) carpeta(s)
de investigacién iniciada(s) ante el C. Agente deIQ 10 Publico.

9.4. Coberturas adicionales
9.4.1. Gastos funerarios por Accidente @
El Beneficiario deberéa presentar ala Comp @ uiente documentacion:

Del Asegurado:

A. Copia certificada del acta de def

B. Copia simple del certificado

C. Copia certificada del acta de

D. Copia auténtica de la(s) (s) de investigaciébn completa(s) iniciada(s) ante el C.
Agente del Ministerio Pub ue tuvo conocimiento del fallecimiento, que contengan por lo
menos |dent|f|caC|on ver y resultado de la autopsia o necropsia.

Del Beneficiario:

A. Carta de recl
B. Las form declaramon correspondientes debidamente reqU|S|t, gue seran
proporci r la Compainia.

C. En s 0, copla certificada del acta de matrimonio o la docume N que acredite el
o del Asegurado vy, en el caso de menores de edad, co rtificada de su acta

|ento
I de una identificacién oficial vigente con fotografaé irgta (credencial para votar,

aporte o cédula profesional). En caso de menores de se requerira la confirmacion
de identidad que haga cualquiera de sus padres, 0 s Su caso.

E. Original de un comprobante de domicilio, con un de 3 (tres) meses de antigiiedad
a su fecha de emision. 6

9.4.2. Enfermedades graves (SEVI)
El Asegurado o el Beneficiario deberan a la Compaiiia la siguiente

pr
documentacion: Q

A. Original del documento denomi viso de Enfermedad” proporcionado por la
Compafiia, debidamente requi |t&O mado.

B. Original del documento de, “Informe Médico” proporcionado por la Compaifiia,
debidamente requisitado y firg&do por el Médico tratante.

C. Original de una identificacion Oficial vigente con fotografia y firma (credencial para votar,
pasaporte o cédula profesional) del Asegurado y del Beneficiario, en su caso.

D. Original de un comprobante de domicilio del Asegurado y del Beneficiario, en su caso, con
un maximo de 3 (tres) meses de antigiiedad a su fecha de emision.

E. Original del Diagndstico médico definitivo.

Capitulo 10. Clausulas generales

10.1. Contrato
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La solicitud de seguro, estas condiciones generales, la caratula de la péliza y los Endosos, son
parte del contrato y constituyen prueba de su celebracion.

“Si el contenido de la podliza o sus modificaciones no concordaren con la oferta, el asegurado
podra pedir la rectificacion correspondiente dentro de los treinta dias que sigan al dia en que
reciba la péliza. Transcurrido este plazo se consideraran aceptadas las estipulaciones de la péliza
o de sus modificaciones.” (Articulo 25 de la Ley sobre el Contrato de Seguro). Este derecho se
hace extensivo al Contratante.

10.2. Modificaciones al contrato

Las condiciones generales de esta poéliza sélo podran modificarse previo acuerdo entre el
Contratante y la Compafiia mediante la emision de los respectivos Endosos, mismos que deberan
haberse registrado de manera previa ante la Comisién naI de Seguros y Fianzas; en
consecuencia, los agentes o cualquier otra persona np au @da por la Compafiia, carecen de
facultades para hacer modificaciones o concesiones.

La Compainiia se reserva el derecho de modificar Ia@a de esta poliza al vencimiento del contrato
y previo aviso dado al Contratante con por lo gie 20 (veinte) dias habiles de anticipacion, de
acuerdo con la tarifa registrada ante la Comigf cional de Seguros y Fianzas.

10.3. Vigencia
La vigencia de esta pdliza principia en las fechas y horas establecidas para tal efecto en
la caratula de esta poliza. é

*
10.4. Terminacion anticipadﬁeﬁontrato
No obstante el término de ia del contrato, las partes convienen en que éste podra darse por
terminado anticipadam olicitud del Contratante o Asegurado conforme a lo sefialado en la
clausula 10.26. “For btener esta poliza y cualquier otro documento que cogienga derechos
u obligaciones par itante, el Contratante, el Asegurado y/o la Companfia”: 6

\ el seguro se contraté presencialmente, el Asegurado 0 %ntratante deberé
+ s@€iarlo mediante escrito entregado en el domicilio de la ComPgfJa o en cualquiera de
oficinas, donde se les acusara de recibido. Dicho ac sera el comprobante de
esta péliza no sera renovada o de que la misma s 3Jpor terminada a partir del
momento en que se emita dicho acuse.
i) Si el seguro se contratd mediante OperaciQags ctrénicas, el Asegurado o el
Contratante debera solicitarlo conforme se t en el inciso anterior, o por el
mismo medio por el que contratd, o llamgn entro de atencion telefénica de la
Compaifiia; al realizar el tramite se le ax un folio de atencion que sera el
r

comprobante de que esta pdliza nQ novada o que la misma se dara por
terminada a partir del momento en g X ita dicho folio.

La Compainiia, antes de emitir el acuse o fm respondiente, se cerciorara de la autenticidad y
veracidad de la identidad del Asegurado ontratante que haya formulado la solicitud para no
renovar la péliza o para la cancelacig eMginacion anticipada de la misma.

En este caso, la Compaiiia tendrd dePecho a la parte de la prima que corresponda al tiempo
durante el cual el seguro hubiera estado en vigor y debera devolver al Contratante dentro de los 5
(cinco) dias naturales siguientes contados a partir de la recepcion de la solicitud de terminacién, la
prima total por el tiempo de vigencia no transcurrido, menos los gastos de expedicion y el
correspondiente Impuesto al Valor Agregado.

10.5. Periodo de beneficio

En caso de que esta pdliza se dé por terminada anticipadamente de conformidad con la clausula
10.4. “Terminacion anticipada del contrato”, o ésta no se renueve y el Asegurado se encuentre
recibiendo algun tipo de atencién médica cubierta en esta poéliza, solamente se indemnizaran los
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gastos médicos cubiertos que hayan sido generados en el curso de los siguientes 30 (treinta) dias
naturales, contados a partir del dia siguiente a la fecha en que se lleve a cabo la terminacién de
esta poliza.

10.6. Cambio de plan

Cuando el Asegurado cambie el plan contratado con la Compafiia, los beneficios ganados por
antigiedad del Asegurado y los gastos procedentes por Accidentes y Enfermedades Cubiertos en
la poliza no se veran afectados, siempre y cuando el nuevo plan los contemple, esto de acuerdo a
lo indicado en el “Endoso de cambio de plan y/o coberturas”. Lo anterior, sin limitar a la Compafiia,
para llevar a cabo procedimientos de suscripcion cuando el Asegurado solicite cambios de
beneficios o incrementos de Suma Asegurada.

10.7. Agravacion del riesgo 9
Las obligaciones de la Compafiia cesaran de pleno dgregh las agravaciones esenciales que
tenga el riesgo durante el curso del seguro de conforrg n lo previsto en el articulo 52 y el 53
fraccion | de la Ley sobre el Contrato de Seguro.

()

“El asegurado debera comunicar a la emprega gguradora las agravaciones esenciales que
tenga el riesgo durante el curso del seguro, g de las veinticuatro horas siguientes al momento
en que las conozca. Si el asegurado omitiERg ePaviso o si él provoca una agravacion esencial del
riesgo, cesaran de pleno derecho las @o es de la empresa en lo sucesivo.” (Articulo 52 de la
Ley sobre el Contrato de Seguro).

*
“Para los efectos del articulo anteXQpresumiré siempre:
I.- Que la agravacion es esenflal, cliando se refiera a un hecho importante para la apreciacion de

un riesgo de tal suerte qu presa habria contratado en condiciones diversas si al celebrar el
contrato hubiera conocl gravacién anéloga;

Il.- Que el aseguradg o debe conocer toda agravacion que emane de actogu omisiones de
sus inquilinos, cé escendientes o cualquier otra persona que, con el ntimiento del
asegurado, hab®| i0 0 tenga en su poder el mueble que fuere materia uro.” (Articulo

53 dela Ley@ er Contrato de Seguro).
<

“En lg#fc e dolo o mala fe en la agravacién del riesgo, el aséyurado perdera las primas
anticipygdas rticulo 60 de la Ley sobre el Contrato de Seguro). %

10.8. Complementaria de agravacion del riesgo

En caso de que, en el presente o en el futuro, & @
Beneficiario(s) realice(n) o se relacione(n) con actividafle\IlcCit

agravacion esencial del riesgo en términos de ley. \

Contratante(s), Asegurado(s) o
as, sera considerado como una

.

Por lo anterior, cesaran de pleno derecho Qigaciones de la Compafiia, si el (los)
Contratante(s), Asegurado(s) o Beneficiario 0s términos del articulo 492 de la Ley de
Instituciones de Seguros y de Fianzas v, isposiciones generales, fuere(n) condenado(s)
mediante sentencia definitiva que haya estado, por cualquier delito vinculado o derivado
de lo establecido en los articulos 138 Quinquies, 193 a 199, 400 y 400 Bis del Cédigo Penal
Federal y/o cualquier articulo relatilga la delincuencia organizada en territorio nacional; dicha
sentencia podra ser emitida por cualuier autoridad competente del fuero local o federal, o
legalmente reconocida por el Gobierno Mexicano, o si el nombre del (de los) Contratante(s),
Asegurado(s) o Beneficiario(s), sus actividades o sus nacionalidades son publicados en alguna
lista oficial relativa a los delitos vinculados con lo establecido en los articulos antes citados, sea de
caracter nacional o extranjera proveniente de un gobierno con el cual el Gobierno Mexicano tenga
celebrado algin tratado internacional en la materia antes mencionada, ello en términos de la
fraccion X disposicion Trigésima Novena, fraccion VII disposicion Cuadragésima Cuarta y
disposicion Septuagésima Séptima del Acuerdo por el que se emiten las disposiciones de caracter
general a que se refiere el articulo 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas,
aplicables a instituciones y sociedades mutualistas de seguros.
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En su caso, las obligaciones del contrato seran restauradas una vez que la Compafiia tenga
conocimiento de que el nombre del (de los) Contratante(s), Asegurado(s) o Beneficiario(s) deje(n)
de encontrarse en las listas antes mencionadas.

La Compafiia consignara ante la autoridad jurisdiccional competente, cualquier cantidad que
derivada de este Contrato pudiera quedar a favor de la(s) persona(s) a la(s) que se refiere el
parrafo anterior, con la finalidad de que dicha autoridad determine el destino de los recursos. Toda
cantidad pagada no devengada que sea pagada con posterioridad a la realizacion de las
condiciones previamente sefialadas, sera consignada a favor de la autoridad correspondiente.

10.9. Omisiones o inexactas declaraciones y nulidad

El Contratante y el Asegurado estan obligados aﬂe%e por escrito, de acuerdo con el
cuestionario relativo, todos los hechos importantes pa ciacién del riesgo que puedan influir
en las condiciones convenidas, tales como los co deban conocer en el momento de la
celebracion del contrato. %

La omisién o inexacta declaracién de algun
facultara a la Compafiia para considerar res§
influido en la realizacién del siniestr, @J
Seguro). &

importante a que se refiere el parrafo anterior,
o de pleno derecho el contrato, aunque no hayan
s 82 9° 10 y 47 de la Ley sobre el Contrato de

El contrato de seguro sera nulo SI I momento de su celebracion, el riesgo hubiere desaparecido
o el siniestro ya se hubiere galizalio, el Contratante que conozca esta circunstancia perdera el
derecho a la restitucién de, jmas ya pagadas a la Compaifiia y estara obligado al reembolso de
los gastos generados p Itima, de conformidad con lo establecido en el articulo 45 de la Ley
sobre el Contrato de? . O
10.10. Renovacigia atica %

Esta pdliza s s|iflerard renovada autométicamente por periodos de un aNQ,«0n la salvedad de
que dicha*re clon no se lleve a cabo cuando el Contratante notifique e rma establecida en

la clayéul .12. “Comunicaciones” de este contrato su voluntad de renovarlo, cuando menos
con 20Ngei dias héabiles de anticipacién a la fecha de vencimi% sta poliza.

eples condiciones:

La renovacién automatica se realizara de acuerdo a las sigui
@ ramiento congruentes con las

a) La renovacién debera ofrecer condiciones d
originalmente contratadas, por lo que no sg @ an cambiar las limitaciones de las
coberturas de los riesgos en detrimento del Segurado, ampliar Periodos de Espera,
reducir limites de edad, ni solicitar requwﬁ segurabilidad, en razén del derecho de
antigliedad adquirido por el Aseguradg mo, el nuevo contrato debera prever un
servicio de Red Médica y hospitalaria@w calidad, servicio y cobertura geogréfica que
sea similar con la originalmente co a, de conformidad con los productos que estén
registrados ante la Comision N c& Seguros y Fianzas en ese momento;

b) Se podra actualizar e enovacién el importe de uno o mas de los
siguientes conceptos\, prima, Deducible, Coaseguro, Tope de
Coaseguro y Honorarios Médicos y/o Quirurgicos. La actualizacion de
estos conceptos serd la que corresponda conforme a los
procedimientos y parametros calculados con informacién homogénea,
suficiente y confiable, establecidos en la nota técnica registrada ante
la Comisién Nacional de Seguros y Fianzas.

c) Después de que la Compaiiia realice la renovacion automatica, el
Contratante podra modificar algunas de las coberturas contratadas,
previa aceptacion de la Compalfiia y ajuste a la prima correspondiente
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si lo hubiere, dicho ajuste se efectuara conforme a los procedimientos
y parametros calculados con informacion homogénea, suficiente y
confiable, conforme a lo establecido en la nota técnica registrada ante

la Comision Nacional de Seguros y Fianzas.

d) La Compainiia se obliga a informar al Contratante o al Asegurado, con al menos 20 (veinte)
dias habiles de anticipacion a la renovacion de esta pdliza, los valores de la prima,
Deducible y Coaseguro aplicables a la misma.

El pago de la prima acreditado conforme se establece en la clausula 10.17. “Primas”, se tendra
como prueba suficiente de tal renovacion.

10.11. Inexactitud en laindicacion de la edad del Asegur
La Compafiia se reserva el derecho de exigir, en cualcluier da#ento, la comprobacién de la fecha

de nacimiento del Asegurado, en cuyo caso, hara la correspondiente en esta péliza y no
tendra derecho a exigir nuevas pruebas para dicha c acion.
Cuando se compruebe que hubo inexactitud e icacion de la edad de algun Asegurado, la

Compafiia no podra rescindir esta péliza, a rque la edad real al tiempo de su celebracién
esté fuera de los limites de admision fijaﬁ or la Compariia. En este caso, se devolvera al
Contratante la reserva matematica d a a la fecha de su rescision.

Si la edad del Asegurado estuyjer, rendida dentro de los limites de admision fijados por la
Compaifiia, se aplicaran las sigui& reglas:

- Cuando a consecuencia indicacién inexacta de la edad, se pagare una prima menor de la
que corresponderia po real, la obligacion de la Compafiia se reducira en la proporcion que
exista entre la prima g a y la prima de tarifa para la edad real en la fecha df celebracion del

contrato.

- Si la Comp @ubiera satisfecho el importe del seguro al descubri@%nexactitud de la

indicacion s edad, tendrd derecho a que se le devuelva lo que WybJere pagado de mas
conforpfe culo del parrafo anterior, incluyendo los intereses §gspectivos, los cuales se
calcuiagg base en la fraccién que resulte aplicable del articul @e la Ley de Instituciones
de Seg y de Fianzas, dependiendo del tipo de moneda en queéa contratado esta péliza.

- Si a consecuencia de la inexacta declaracion de la edad, a stuviere pagando una prima mas
elevada que la correspondiente a la edad real, la % ® estard obligada a reembolsar la
diferencia entre la reserva existente y la que habria sid\r gesaria para la edad del Asegurado en
el momento de la celebracion del contrato. Las pg’@t iores deberan reducirse de acuerdo con
esta edad. \

- Si con posterioridad a la muerte del A do se descubriera que fue incorrecta la edad
manifestada, y ésta se encuentra dentr s limites de admision autorizados, la Compafiia
estara obligada a pagar la Suma As sefialada en la caratula de esta pdliza, que las primas
cubiertas hubieran podido pagar de rdo con la edad real del Asegurado.

Para los célculos que exigen los puntos anteriores, se aplicaran las tarifas que hayan estado en
vigor en el tiempo de la celebracién del contrato.

10.12. Comunicaciones

Queda expresamente convenido que todas las comunicaciones del Contratante, del Asegurado o
del Beneficiario deberan dirigirse por escrito al domicilio de la Compafia que se indica en la
caratula de esta péliza y en estas condiciones generales. Los requerimientos y comunicaciones
gue la Compaiiia deba hacer al Contratante, al Asegurado o al Beneficiario, se haran al dltimo
domicilio que conozca para tal efecto.
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10.13. Moneda

Todos los pagos relativos a este contrato por parte del Contratante, del Asegurado o de la
Compaifiia, se efectuaran en moneda nacional en los términos de la Ley Monetaria de los Estados
Unidos Mexicanos vigente en la fecha de pago.

10.14. Competencia

En caso de controversia, el quejoso podra ocurrir a presentar su reclamacién ante la Comision
Nacional para la Proteccién y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros (CONDUSEF), en
sus oficinas centrales o en cualquiera de sus delegaciones o ante la Unidad Especializada de
Atencion a Usuarios de la Compafiia en los términos de los articulos 50-bis y 68 de la Ley de
Proteccion y Defensa al Usuario de Servicios Financieros, o g e debera hacer dentro del término
de 2 (dos) afios contados a partir de que se suscite el hec e dio origen, 0 en su caso a partir
de la negacién de la Compafiia de satisfacer sus preter;sm&

En caso de que el quejoso decida presentar su recl
sometan al arbitraje de la misma o de quien ésta
quejoso para que los haga valer ante los trlbu
delegaciones de la CONDUSEF, de confor
Seguros y de Fianzas.

10.15. Arbitraje médico &’O
S

En caso de controversia respecso a Enfermedad es preexistente o no, el Asegurado podra
acudir a un procedimiento arbitralt este caso, la controversia sera sometida a la decisién de un
arbitro, que debera ser Perit%m 0, nombrado por escrito de comun acuerdo entre las partes,
pero si no se pusieren de 0 en el nombramiento de un sélo arbitro, se designaran 2 (dos),
uno por cada parte. Es@amiento se hara dentro de los 10 (diez) dias naturales siguientes a
la fecha en que unaQ partes hubiere sido requerida por escrito por su con@arte para que

ante la CONDUSEF vy las partes no se
nga se dejaran a salvo los derechos del
petentes del domicilio de cualquiera de las
on el articulo 277 de la Ley de Instituciones de

asi lo hiciera.

er Perito Médico, para el caso de que exista contradiccié us dictdmenes.

también
Siun I artes se negare a nombrar su arbitro o si no lo hicj Qndo sea requerida por la

otra o si¥s arbitros no se pusieran de acuerdo en el nombramie%iel tercero, sera la autoridad
judicial competente la que a peticion de cualquiera de las ph a el nombramiento del arbitro

Antes de cor@@on sus funciones correspondientes, ambos arbitros n%@n un tercero, que

que hiciere falta, del arbitro tercero o de ambos si asi fuers ario.

En caso de fallecimiento de una de las partes si fuere fW®e#a fisica o de su disolucién en caso de
persona moral, mientras se esté realizando el arkjtg . que se refiere esta clausula, no anulara ni
afectard los poderes o atribuciones de los arblt caso de que sea alguno de los arbitros el
gue falleciere antes del dictamen, serd desi tro segun corresponda (por las partes, los
arbitros o la autoridad judicial) para que lo s

Los gastos y honorarios que se ong? motivo del arbitraje seran a cargo de la Compaifiia.
ro

Si el Asegurado opt6 por acudir al p dimiento arbitral y por causas |mputables a él no pudiera
llevarse a cabo el arbitraje a que se refiere esta clausula hasta la emision del laudo respectivo, se
entendera que han aceptado la determinacion de la Compafiia respecto a la preexistencia de una
Enfermedad.

El laudo emitido a consecuencia del arbitraje a que esta clausula se refiere, vinculara a las partes y
tendrd caracter de cosa juzgada, lo cual no significa aceptacion de la reclamacién por parte de la
Compafiia, simplemente determinara la preexistencia o no de la Enfermedad de que se trate,
quedando a salvo los derechos de las partes para ejercer las acciones y oponer las excepciones
correspondientes, de conformidad con la ley aplicable.
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10.16. Prescripcion

Todas las acciones que se deriven de este contrato de seguro prescribirdn en 2 (dos) afios,
contados desde la fecha del acontecimiento que les dio origen. Este plazo no correra en caso de
omision, falsas o inexactas declaraciones sobre el riesgo corrido, sino desde el dia en que esta
Compaifiia haya tenido conocimiento de él; y si se trata de la realizacion del siniestro, desde el dia
en que haya llegado a conocimiento de los interesados, quienes deberan demostrar que hasta
entonces ignoraban dicha realizacion. Tratandose de terceros Beneficiarios, se necesitara ademas
gue éstos tengan conocimiento del derecho constituido a su favor.

Es nulo el pacto que abrevie o extienda el plazo de prescripcion a que se refiere el parrafo anterior.
nombramiento de peritos con motivo de la realizaciog stro o por la presentacion de la

reclamacién ante la CONDUSEF y se suspendera sentacion de la reclamacién ante la
Unidad Especializada de Atencidn a Usuarios de es afia.

Ademas de las causas ordinarias de interrupcion de la prsﬂcién, ésta se interrumpira por el

10.17. Primas
Es la contraprestacién econémica a favor laNCompafiia, cuyo pago podra ser pactado como
Unico o fraccionado, segln se establezca ratula de esta poliza.

La suma de las primas que corre
contratadas conformara la pnma.t

a cada Asegurado de acuerdo a sus coberturas
sta poliza.

En cada renovacion Ia&I se actualizara para cada Asegurado de acuerdo
a su género, ed zada, siniestralidad correspondiente al grupo de

personas con mj énero y edad alcanzada asi como con la inflacion
(indice Nacion recios al Consumidor anualizado), al nto de la
renovacion. diente de la actualizacion que corres por edad
alcanzad ncrementos de primas en cada renova ran los que
resultgft alcular y actualizar, con informacion squ| , homogénea y
con 0s parametros de la prima de la cobegt basma y de las

adicion#es, lo anterior conforme a lo establecido @ se efecto en la nota
técnica.

La prima para cada Asegurado que no ingrese precisagn ;ia fecha de aniversario del contrato
sera proporcional a los dias exactos que transcurran d u fecha de alta y hasta la fecha de fin
de vigencia de esta péliza. S

El pago Unico es aquel que se hace en una s bicién, por el importe correspondiente a todo
el lapso para el cual resulte calculada la uni la prima.

El pago fraccionado es aquel en e, &importe correspondiente al lapso para el cual resulte
calculada la unidad de la prima s&reparte en parcialidades, mismas que corresponderan a
periodos de igual duracion, ya sean setestrales, trimestrales o mensuales, aplicando un recargo
por financiamiento.

La forma de pago convenida se indica en la caratula de esta pdliza y, en el aviso de cobro que en
su caso expida la Compafiia.

La fecha de vencimiento para pagar la prima de esta podliza es el primer dia de cada periodo de
pago, salvo que, tratdndose de pago Unico, se haya convenido una fecha de vencimiento distinta,
lo que se hara constar mediante la emision del Endoso correspondiente. Se entendera por periodo
de pago, tratdndose de pago Unico, el plazo de vigencia de esta péliza, pero tratdndose de pago
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fraccionado, seran los semestres, trimestres 0 meses contados a partir de la fecha de inicio de
vigencia indicada en la caratula de esta péliza.

No obstante lo anterior, el Contratante gozara del término maximo que se precisa en la caratula de
esta péliza y en el aviso de cobro que en su caso expida la Compafiia, contado a partir de la fecha
de vencimiento, para efectuar el pago de la prima correspondiente a cada periodo de pago.

Si el Contratante no liquida la prima a mas tardar en su fecha de vencimiento, ni dentro del término
a que se refiere el parrafo anterior, los efectos del contrato cesaran automaticamente a las 12:00
horas del ultimo dia de dicho término, sin responsabilidad alguna para la Compafiia.

El Contratante estara obligado a pagar la prima en el domicilig de la Compafiia en la Ciudad de
México, el cual se sefiala en la caratula de esta péliza, q alquiera de sus oficinas, contra
entrega del recibo oficial correspondiente, por lo que ep €S 0 se entendera que la prima esta
cobrada por la Compaiiia, solamente cuando el Contr% el Asegurado tengan dicho recibo.

Asimismo, el pago de las primas se puede hacer@cargo a una cuenta de crédito (tarjeta de
crédito), a una cuenta bancaria de deposit, 200 o cheques) o de cualquier otra forma
legalmente valida; en estos casos, el es cuenta o el documento donde formalmente
aparezca el cargo correspondiente de IasQ a hard prueba suficiente de dicho pago.

La Compafiia podréa reclamar al A 0 el pago de las primas cuando el Contratante que
obtuvo esta poliza resulte insolven@

10.18. Reinstalacion automafica dé la Suma Asegurada

La Suma Asegurada indj en la caratula de esta pdliza, determina el limite maximo de
responsabilidad que la ia pagara en cada Accidente o Enfermedad Cubiertos en términos
de esta poliza vyl 0sos correspondientes, incluyendo sus aIteras, recaidas,

complicaciones y , asi como las que deriven del tratamiento médico y/d urgico con el
que el Accident edad Cubiertos sean atendidos.

La Sumwx@ada se reinstalara automaticamente a cada Asegura@ suscitarse nuevos
f

Accid ermedades Cubiertos que sean independientes entreN] y ajenos a cualquier otro
Accid ermedad Cubiertos ya existentes y pagados.
as,.;

La Suma Asegurada se reinstalara sin cobro adicional de py ara que el Asegurado cuente
nuevamente con la Suma Asegurada contratada para su s gastos médicos en que incurra,
para otros Accidentes o Enfermedades Cubiertos en egst i7d, que sean independientes entre si,
y ajenos a cualquier otro Accidente o Enfermedad Cubix a existentes.

.

En ningln caso se reinstalara tanto para la pr Qigencia como para vigencias anteriores o
posteriores, la Suma Asegurada disminuida da para un mismo Accidente o Enfermedad
Cubiertos, incluyendo sus alteraciones, re , complicaciones y/o secuelas o cuando éstas
deriven del tratamiento médico y/o @ ir\g) on el que el Accidente o Enfermedad Cubiertos
fueron atendidos, que sean a consei en relacién de otros ya existentes y pagados.

10.19. Rehabilitacion

En caso de que hayan cesado los efectos de esta poéliza por no haberse efectuado el pago de la
prima, el Contratante podra solicitar su rehabilitacion y la Compafiia la podra otorgar
respetando la vigencia originalmente pactada, de acuerdo a sus politicas de aceptacién de
rehabilitacion y requisitos que a continuacion se indican:

Documentos:

e Solicitud de rehabilitacién de péliza firmada por el Asegurado (en el formato establecido por la
Compafiia); y
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e Copia de identificacion oficial vigente con fotografia y firma del Asegurado (credencial para
votar, pasaporte o cédula profesional).

Politicas para valorar la rehabilitacion:
e Que el periodo sin pago sea menor a 90 (noventa) dias habiles contados a partir del dia
siguiente a que venci6 el término maximo que tenia para cubrir la prima.

Que no exista siniestro ocurrido, manifestado, o por reclamar a la fecha en que se pide la
rehabilitacion.

Que esta poliza no se haya rehabilitado previamente mas de 2 (dos) veces.

Que el Contratante acepte e informe al Asegurado que @'ﬂpaﬁia no cubrira los gastos por
siniestros ocurridos, manifestados o diagnosticados\ te el Periodo al Descubierto.

En caso de autorizarse la rehabilitacion:
¢ El Contratante pagara la prima correspondie Compafiia en una sola exhibicién y en un
plazo de hasta 7 (siete) dias habiles cont partir de la autorizacion de la rehabilitacién, y
la Compafiia respetara la antigiiedad d glrado.

o Esta pdliza se considerara rehab® partir del dia en que la Compafia lo autorice y dé a
conocer al Contratante la aceptgC de la rehabilitacion mediante la emision del Endoso
*

respectivo. \

e En ningun caso, ompafiia respondera por los gastos de Accidente,
Enfermedad, e 0, ni acontecimiento alguno ocurrido, manifestado o
diagnosticad nte el Periodo al Descubierto del Asegytgado en esta

poéliza, au ndose de una reclamacion complem de una
Enferme arada previamente.

- < , oy L,

Unic Qe podra rehabilitar con un maximo de 2 ( o&zces para todas

las ngiYs de una misma poliza.

10.20. Zona de residencia %
Podra ser objeto de cobertura de este segur | Asegurado que tenga su
lugar de residencia permanente en los Estad nidos Mexicanos.

La Comparfia podra solicitar la documentacid @\considere necesaria para corroborar la
residencia en territorio nacional. %\
10.21. Otros seguros Q

Si las coberturas otorgadas en estaa ’!&O uviesen amparadas en todo o en parte por otros
seguros, en esta u otras compainiias ca%o de reclamacién, las Indemnizaciones pagaderas por
todas las podlizas no excederan a los §gstos reales incurridos, sea por un seguro o por la suma de
varios. Cuando haya sido indemnizada parte de una reclamacién por otra aseguradora, el
Asegurado y/o el Beneficiario deberan presentar a esta Compafiia fotocopia de los pagos,
comprobantes y finiquitos que hayan sido elaborados por la(s) otra(s) aseguradora(s) con relacién
al evento del cual solicite la Indemnizacién. Esta clausula no es aplicable a las coberturas

adicionales 3.2.1. “Gastos funerarios por Accidente” y 3.2.2. “Enfermedades graves (SEVI)’ de
estas condiciones generales.

10.22. Indemnizacién por mora
Si la Compafiia no cumple con las obligaciones asumidas en este contrato de seguro al hacerse
exigibles legalmente, debera pagar al acreedor una Indemnizacion por mora de acuerdo a lo
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establecido en el articulo 276 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, mismo que se
transcribe en el “Glosario de articulos” de estas condiciones generales.

10.23. Revelacion de comisiones

Durante la vigencia de esta pdliza, el Contratante podra solicitar por escrito a la Compafiia que le
informe el porcentaje de la prima que, por concepto de comisibn o compensacién directa,
corresponda al intermediario o persona moral por su intervencion en la celebracion de este
contrato. La Compafiia proporcionara dicha informacion, por escrito o por Medios Electrénicos, en
un plazo que no excedera de 10 (diez) dias habiles posteriores a la fecha de recepcion de la
solicitud.

10.24. Legislacion aplicable
Este contrato se rige conforme a la Ley sobre el Contra Seguro, Ley de Instituciones de
Seguros y de Fianzas, Ley de Proteccién y Defensa a} ®de Servicios Financieros y demas

leyes, reglamentos y normas que le resulten apIicabIe\\

10.25. Contratacion del uso de Medios Electroni
El Contratante, el Asegurado y el Beneficjg{l nen la opciobn de hacer uso de Medios

Electronicos.

Para efectos de lo anterior, el Con t@xl Asegurado y el Beneficiario pueden solicitar tal
contratacion a la Compafia, quien | ara los términos y condiciones para el uso de Medios
Electrénicos, los cuales estan disp@n para consulta previa a su contratacion en la pagina de
internet de la Companiia: www.inb com

10.26. Formas de obten & poéliza y cualquier otro documento que contenga derechos u
obligaciones para el s& e, el Contratante, el Asegurado y/o la Compaiiia

La Compafiia se o entregar por escrito esta péliza al solicitante, al 4Asegurado o al
Contratante, asi c Iquier otro documento que contenga los derechos u oiones de las
partes derivado&n ato celebrado, conforme a lo siguiente:

A) contratacién se realice presencialmente con o sin la in@diacién de agente o
( se realice por conducto de un prestador de servicios a'Wue se refieren los articulos

0 imer péarrafo y 103 fracciones | y Il de la Ley d ityitiones de Seguros y de
¥inzas, la Compafia proporcionara la documentacié%ntractual fisicamente en el
momento de la contratacién o por cualquiera de los mggios Previstos en el siguiente inciso.

B) Cuando la contratacién se realice mediante Qpd pnes Electronicas, la Compaiiia
entregard la documentacion contractual en,el ilio o en la direccion de correo
electrénico proporcionado por el solicitante, el Ag®grado o el Contratante al momento de

la contrataciéon. La entrega por correo.ﬂn 0 se hara en formato PDF (Portable

Document Format), o cualquier otro for \ tronico equivalente, previo consentimiento

expreso por escrito de parte del solici% ntratante o Asegurado.
En caso de que por cualquier motivo 0&1 ba la documentacion contractual dentro de los 30
(treinta) dias naturales siguientes a acion del seguro (en caso de que el dltimo dia para la
entrega de la documentacién sea inh&ll, se entendera que la misma debera entregarse el dia héabil
inmediato siguiente), el solicitante, el®Asegurado o el Contratante debera llamar al centro de
atencion telefénica de la Comparfiia, cuyo nimero es el 55 5447 8000 y 800 90 90000, con horario
de atencioén de lunes a domingo de 7:00 a 20:00 horas, para que mediante envio a domicilio por los

medios que la Compafiia utilice para tal efecto, o a través de correo electronico conforme se sefiala
en el inciso B) anterior, se le proporcione dicha documentacion.

Con independencia de lo anterior, el solicitante, Asegurado o Contratante puede obtener un
duplicado de la documentacién contractual llamando al centro de atencion telefonica de la
Compaifiia, conforme se establece en el parrafo que antecede, o realizar la consulta y descarga de
la misma a través de nuestro portal de internet www.inbursa.com
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Para cancelar la péliza de seguro o solicitar que la misma no se renueve, se debera sujetar a lo
siguiente:

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

ii) Si el seguro se contrat6 mediante Operaciones Electronicas, el Asegurado o el Contratante
debera solicitarlo conforme se establece en el inciso anterior, o por el mismo medio por el
que contratd, o llamando al centro de atencién telefgpica de la Compaiiia; al realizar el
tramite se le asignara un folio de atencién que serg ﬁmprobame de que esta pdéliza no
sera renovada o que la misma qued6 cancelgd ir del momento en que se emita
dicho folio.

La Compafiia antes de emitir el acuse o folio cor@ﬂdiente se cerciorara de la autenticidad y
veracidad de la identidad del Asegurado y/o te que haya formulado la solicitud para no
renovar la poéliza o para la cancelacion o terrgiqacMn anticipada de la misma.

“Le recordamos que el “Aviso de \@ ”de la Comparfiia se encuentra a su disposicion
en www.inbursa.com”.

*

Para cualquier consulta estamos Q’)rdenes en los teléfonos 55 5447 8000 y 800 90 90000, las
24 (veinticuatro) horas todos ifs diaS del afio, asi como en nuestras sucursales y oficinas, consulte
ubicaciones y horarios en Wbursa.com o con la app Inbursa Movil.

Unidad Especializ tencion a Usuarios con oficinas en Insurgentes Sur N
Pobre, Tlalpan, 0, Ciudad de México, con teléfonos de atencion 55

Si la atencién a sus% es de servicio o aclaracion no ha sido satisfactoria,
1000 de |U@ iernes de 8:30 a 17:30 horas, o bien a través
om

rreo electrénico

UsuariosMe Servicios Financieros (CONDUSEF) en Insurgentes . 762, Col. Del Valle, Benito

uniesp iﬂx
Tambgfp ponerse en contacto con la Comision Nacional par% teccion y Defensa de los
Juérez, C.P. 03100, Ciudad de México, teléfonos 55 5340 09@ 800 999 8080, correo electrénico

asesoria@condusef.gob.mx y en www.condusef.gob.mx
'3
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Glosario
1.

10.

11.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Adenoidectomia

Extirpacién quirargica de adenoides.

Amigdalectomia

Extirpacién quirargica de las amigdalas. Cirugia para extraer las anginas.

Angina de Ludwig

Celulitis répidamente progresiva que compromete bilateralmente los espacios
submaxilar, sublingual y submentoniano; y que se origina principalmente por infecciones
periapicales de los segundos y terceros molares mandibulares.

Bypass

Cirugia a corazon abierto. Conexién entre las arterias del corazon a través de puentes,
con la finalidad de mantener una adecuada irrigaciondel érgano.

Céancer

Es el crecimiento descontrolado de célulag der s de tejidos normales capaz de
matar al huésped mediante su propagacig e el sitio de origen hasta lugares
distantes, o a nivel local.

Catarata

Opacidad del cristalino (parte del ojo sula o ambos.

éste se pueda dilatar dura tacion; y se hace siempre que existe dificultad del
cuello de la matriz para m e cerrado hasta el momento del parto.

Cesarea *
Extraccién del feto (be

Cerclaje
Pequefia cirugia consistente e & punto en el cuello de la matriz para evitar que
‘i: }e

or medio de una incision en el Gtero (matriz), a través del

Hernia de la e sale hacia la vagina.

abdomen. K
Cistocele @ﬂ

1a
Operaci reparar desgarros del piso (periné) de la vagina. O

ctisis convulsivas entre las 20 (veinte) semanas de | i6n y la primera
rfor al parto.

razo anembriénico

razo en el cual no se desarrolla un embrién.

mbarazo extrauterino o ectdpico %
Embarazo que se desarrolla fuera de la cavidad utegiga (nTat
Embarazo molar

Embarazo en el cual en lugar de que el évulp rrolle en un embrién, se transforma
en una mola (aglomerado de células). \

rz).

toda la pelvis o en la pared abdominag.
Enfermedad vascular cerebral Q
€

Es un trastorno de los vasgs ebro por la lesién de éstos de causa isquémica
(muerte de tejido) o agica. Suele ser secundario a Enfermedades

Endometriosis .Q
Capa de la matriz cuya Iocalizacién% e de manera anormal a diversos sitios, (en

ateroescleréticas (acumula®dn de placas de grasa que ocluyen los vasos), hipertension,
0 una combinacion de ambos?

Eventraciones

Protrusién parcial del contenido abdominal a través de una abertura en la pared del
abdomen.

Fiebre puerperal

Infeccion del conducto del parto (matriz o vagina), después o durante el mismo evento.
Hallux valgus

Desplazamiento del dedo gordo del pie hacia los otros dedos.

Hernioplastia

Operacion quirdrgica para reparar una hernia (salida de 6rganos o tejidos).
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21. Hiperémesis gravidica
Nauseas y vomitos incontrolables durante el embarazo de intensidad y duracion tal que
provocan efectos en el organismo (cuerpo), como deshidratacion y pérdida de peso; y
gue ameritan Hospitalizacion.
22. Histerectomia
Extirpacién quirargica del Gtero (matriz), a través de la pared abdominal o la vagina.
23. Infarto agudo al miocardio
Muerte del musculo del corazén que por lo general resulta de la formacién de un coagulo
que se desprende y ocluye uno o mas vasos del érgano.
24. Insuficienciarenal
Incapacidad del rifion para eliminar productos de desecho de la sangre de forma normal.
25. Litiasis del aparato genitourinario
Formacién o presencia de calculos en cualquier p las vias urinarias. El célculo es
llamado comunmente piedra, suele estar comp #€ sales minerales y otros

elementos. \
26. Miomectomia

Extirpacién de una porcién de mascul jido muscular (tumor miomatoso), por lo
general uterino; casi siempre por via al, dejando el utero.

27. Obito
Muerte fetal intrauterina. K

28. Pardlisis
Suspensién temporal o péft ermanente de la funcién, en especial pérdida de la
sensacion o movimier&o@t rio.

29. Preeclampsia X
Enfermedad del egfbaraZo caracterizada por hipertension creciente (elevacién de la

presion arterial), e cabeza, alteraciones renales y edema (acumulacién de liquido),
de las extrem feriores.
30. Prolapso
Caida o 0 de un érgano o parte interna. O
31. Recto
Salj o‘hernia de la pared vaginal posterior con la pared anteri ecto, a través de
a

parece durante la etapa tardia del embarazo y en nes después del parto. La
abreviatura HELLP proviene del inglés basada en nas de sus caracteristicas. Anemia
Hemolitica (Hemolytic anemia), Elevacion mas hepaticas (Elevated Liver
Enzyme), Trombocitopenia (Low Platelet coynt

33. Tumoracién mamaria \
Crecimiento limitado o indiscriminado dg s*del tejido mamario.

Q
O

ome de HELLP
licacidn obstétrica severa considerada como una vgl de la Preeclampsia, que
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Glosario de articulos
Ley sobre el Contrato de Seguro

“Articulo 8°.- El proponente estara obligado a declarar por escrito a la empresa aseguradora, de
acuerdo con el cuestionario relativo, todos los hechos importantes para la apreciacion del riesgo
que puedan influir en las condiciones convenidas, tales como los conozca o deba conocer en el
momento de la celebracion del contrato.”

“Articulo 9°.- Si el contrato se celebra por un representante del asegurado, deberan declararse
todos los hechos importantes que sean o deban ser conocidos del representante y del
representado.”

“Articulo 10.- Cuando se proponga un seguro por cuen%Qo, el proponente debera declarar
todos los hechos importantes que sean o deban SW idos del tercero asegurado o de su

intermediario.”
“Articulo 45.- El contrato de seguro sera n ) a el momento de su celebracion, el riesgo
hubiere desaparecido o el siniestro se hubi ealizado. Sin embargo, los efectos del contrato

podran hacerse retroactivos por convepniheXreso de las partes contratantes. En caso de
retroactividad, la empresa asegurado ozca la inexistencia del riesgo, no tendra derecho a
las primas ni al reembolso de sus g & contratante que conozca esa circunstancia perdera el
derecho a la restitucién de las pimgs tara obligado al pago de los gastos.”

“Articulo 47.- Cualquiera ongsion © inexacta declaracion de los hechos a que se refieren los
articulos 8°, 9° y 10 de ente ley, facultard a la empresa aseguradora para considerar
rescindido de pleno der contrato, aunque no hayan influido en la realizacién del siniestro.”

“Articulo 66.- Tan
la realizacién d ini

como el asegurado o el beneficiario en su caso, tenga@ocimiento de
tfe y del derecho constituido a su favor por el contrat guro, deberan

ponerlo en ¢ I&nto de la empresa aseguradora.

<
Salvo MispONCTon en contrario de la presente ley, el asegurado o elgeneficiario gozaran de un
plazo i e cinco dias para el aviso que debera ser por escri% | contrato no se estipula
otra cos

“Articulo 68.- La empresa quedara desligada de to s obligaciones del contrato, si el
asegurado o el beneficiario omiten el aviso inmegia la intencion de impedir que se
comprueben oportunamente las circunstancias del sinie

.
“Articulo 69.- La empresa aseguradora tendra \Qho de exigir del asegurado o beneficiario
toda clase de informaciones sobre los hechos@ ados con el siniestro y por los cuales puedan
determinarse las circunstancias de su realiz@w las consecuencias del mismo.”

“Articulo 70.- Las obligaciones &‘upresa quedaran extinguidas si demuestra que el
asegurado, el beneficiario o los rep ntantes de ambos, con el fin de hacerla incurrir en error,
disimulan o declaran inexactamente he®os que excluirian o podrian restringir dichas obligaciones.
Lo mismo se observard en caso de que, con igual propésito, no le remitan en tiempo la
documentacién de que trata el articulo anterior.”

“Articulo 71.- El crédito que resulte del contrato de seguro vencerd treinta dias después de la
fecha en que la empresa haya recibido los documentos e informaciones que le permitan conocer el
fundamento de la reclamacion.

Sera nula la clausula en que se pacte que el crédito no podra exigirse sino después de haber sido
reconocido por la empresa o comprobado en juicio.”
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Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas

“Articulo 101.- Las Instituciones deberan diversificar los conductos de colocacion de sus
productos, a fin de evitar situaciones de dependencia o coaccién de un agente de seguros, un
agente de fianzas, intermediario, contratante, asegurado, fiado o beneficiario.

Las Instituciones sélo podran pagar comisiones y cualquier otra compensacion por la contrataciéon
de seguros o de fianzas, a agentes de seguros o0 a agentes de fianzas, sobre las primas que
efectivamente hayan ingresado a la Institucion de que se trate.

Las Instituciones podran, tomando en cuenta las condicione@contratacién 0 caracteristicas de
los riesgos que cubran los seguros, o las caracteristiga obligaciones y responsabilidades

que garanticen las fianzas, aplicar total o parcial comisiones establecidas para los
agentes en beneficio del asegurado o contratante olicitante o fiado, segun sea el caso,
procurando en todo momento el desarrollo de los p% de seguros o de la fianza, en las mejores
condiciones de contratacion. En este supuesto ituciones deberan especificar en la pdliza y

en los recibos de primas correspondientes, de la reduccion de primas que corresponda a
la aplicacion total o parcial de las C|tadas CcONyisI

“Articulo 102.- En los seguros q allcen a través de contratos de adhesion, excepto los
que se refieran a seguros de pens erivados de las leyes de seguridad social y a seguros de
caucion, la contratacién podra re se a través de una persona moral, sin la intervencion de un

agente de seguros.

Las Instituciones de Sax(@odrén pagar o compensar a las citadas personas morales servicios
distintos a los que es eserva a los agentes de seguros. Para ello deberan ribir contratos
de prestacion de cuyos textos deberan registrarse previamente ante la ision, la que
dentro de un p ince dias habiles siguientes a la recepcion de la {ggsmientacion podra
negar el regj clando a su juicio los contratos no se apeguen a las BNgpe&fSiciones juridicas
aplicable® ordenar las modificaciones o correcciones necesarias, pNgtbiendo su utilizacion
hast o0 se lleven a cabo los cambios ordenados. En caso dee la Comisién no formule
obsengio dentro del plazo sefialado, se entenderd que cumentos han quedado
registra Y no existira inconveniente para su utilizacion. %

Las personas morales a que se refiere este articulo, estaf§ @tas a la inspeccién y vigilancia de
la Comisién, respecto de las operaciones previstas enel 0.”

“Articulo 103.- La operacion de las personas a que se refiere el articulo 102 de la
presente Ley, debera ajustarse a las siguientes

|. Tratandose de intermediarios financiero iYos a la inspeccion y vigilancia por parte de las
autoridades financieras, y que celeb rﬁ | publico operaciones de promociéon o venta de
productos de seguros para una INYituciébn de Seguros, para Instituciones de Seguros

integrantes de un mismo grupo fiéghciero o para Instituciones de Seguros que practiquen
operaciones o ramos distintos entre si, Su operacidn se sujetara a lo siguiente:

a) En el caso de productos de seguros con componentes de ahorro o inversion, la Institucion de
Seguros con la cual el intermediario financiero tenga celebrado un contrato de prestacion de
servicios conforme a lo dispuesto en el articulo 102 de esta Ley, debera registrar ante la Comision,
en los términos previstos en los articulos 202 a 205 de este ordenamiento, como parte de la
documentacion contractual del producto de seguro, un programa de capacitacion especializada
gue debera aplicarse a los empleados y apoderados del intermediario financiero que participara en
la comercializacion del producto de seguro de que se trate tomando en consideracion las
caracteristicas y naturaleza del mismo, y
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b) En el caso de productos de seguros distintos a los sefialados en el inciso anterior, la Institucion
de Seguros con la cual el intermediario financiero tenga celebrado un contrato de prestacion de
servicios en términos de lo previsto en el articulo 102 de esta Ley, debera establecer en el propio
contrato los programas de capacitaciébn que, en su caso, se requieran en funcion de las
caracteristicas o complejidad de los productos de seguros de que se trate, y

Il. Tratandose de personas morales que no se ubiquen en el supuesto sefialado en la fraccién
anterior, su operacidn se sujetara a las disposiciones de caracter general que al efecto expida la
Comisién, conforme a lo siguiente:

a) Estableceran los casos en que los empleados o apoderadqs de la persona moral que celebren
con el publico operaciones de promocion o venta de @ tos de seguros, deban recibir
capacitacion por parte de las Instituciones de Seguros,oiqnbtener la evaluacion y certificacion
correspondiente ante la propia Comisién, considera are® ello la naturaleza de las actividades
que conforme a su objeto social realice la persona% as caracteristicas o complejidad de los

productos de seguros de que se trate, y

b) Determinaran los requisitos y medidas q ran cumplir para prevenir y evitar conflictos de
interés, que puedan derivarse de la vents ptoductos de seguros de mas de una Institucion de
Seguros por parte de una misma moral, o de varias personas morales cuando se
encuentren bajo el control patrimg »”administrativo de una misma persona o Grupo de
Personas.” .

“Articulo 202.- Las Institu&es de Seguros solo podran ofrecer al publico los servicios
relacionados con las oger s que esta Ley les autoriza, mediante productos de seguros que

cumplan con lo sefiala s articulos 200 y 201 de esta Ley.

En el caso de los 0s de seguros que se ofrezcan al publico en general @se formalicen
mediante contrafo adhesién, entendidos como tales aquellos elabora ilateralmente en
formatos por stitucién de Seguros y en los que se establezcan logt 0s y condiciones
aplicablgs ntratacion de un seguro, asi como los modelos de clgusul®elaborados para ser
incorgQrgMosN\ediante endosos adicionales a esos contratos, aderr% cumplir con lo sefialado
enelp pdrrafo de este articulo, deberan registrarse de man a ante la Comision en los
términos "del articulo 203 de este ordenamiento. Lo seﬁaladg% este parrafo sera también
aplicable a los productos de seguros que, sin formalizars diante contratos de adhesion, se

refieran a los seguros de grupo o seguros colectivos
fracciones | y Il del articulo 25 de esta Ley, y a los
fraccion lll, del propio articulo 25 del presente ord

operaciones sefaladas en las
de caucion previstos en el inciso g),

.
Las Instituciones de Seguros deberan consig \ ocumentacién contractual de los productos
de seguros a que se refiere el parrafo anteri e¥el producto que ofrece al publico se encuentra
bajo registro ante la Comision, en la form inos que ésta determine mediante disposiciones
de caracter general. {

El contrato o clausula incorporada mismo, celebrado por una Institucion de Seguros sin el
registro a que se refiere el presente articulo, es anulable, pero la accidn s6lo podra ser ejercida por
el contratante, asegurado o beneficiario o por sus causahabientes contra la Institucion de Seguros
y nunca por ésta contra aquéllos.”

“Articulo 276.- Si una Institucién de Seguros no cumple con las obligaciones asumidas en el
contrato de seguro dentro de los plazos con que cuente legalmente para su cumplimiento, debera
pagar al acreedor una indemnizacién por mora de acuerdo con lo siguiente:
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I. Las obligaciones en moneda nacional se denominaran en Unidades de Inversion, al valor de
éstas en la fecha del vencimiento de los plazos referidos en la parte inicial de este articulo y su
pago se hara en moneda nacional, al valor que las Unidades de Inversion tengan a la fecha en que
se efectlie el mismo, de conformidad con lo dispuesto en el parrafo segundo de la fraccion VIl de
este articulo.

Ademas, la Institucién de Seguros pagara un interés moratorio sobre la obligacion denominada en
Unidades de Inversion conforme a lo dispuesto en el parrafo anterior, el cual se capitalizara
mensualmente y cuya tasa sera igual al resultado de multiplicar por 1.25 el costo de captacion a
plazo de pasivos denominados en Unidades de Inversién de las instituciones de banca multiple del
pais, publicado por el Banco de México en el Diario Oficial de la Federacion, correspondiente a
cada uno de los meses en que exista mora;

Il. Cuando la obligacion principal se denomine en mone%@njera, adicionalmente al pago de
esa obligacién, la Institucién de Seguros estara obli agar un interés moratorio el cual se
capitalizara mensualmente y se calculara aplicando o de la propia obligacion, el porcentaje
que resulte de multiplicar por 1.25 el costo de ibn a plazo de pasivos denominados en
délares de los Estados Unidos de América instituciones de banca mdultiple del pais,
publicado por el Banco de México en el Diarj ¥al de la Federacion, correspondiente a cada uno
de los meses en que exista mora;

Ill. En caso de que a la fecha en ealice el célculo no se hayan publicado las tasas de
referencia para el célculo del intgré torio a que aluden las fracciones | y Il de este articulo, se
aplicara la del mes inmediato a ry, para el caso de que no se publiquen dichas tasas, el
interés moratorio se computﬁm tiplicando por 1.25 la tasa que las sustituya, conforme a las

disposiciones aplicables;

del vencimiento d zos referidos en la parte inicial de este articulo y hast lia en que se
efectle el pago n el parrafo segundo de la fracciéon VIl de este arti ra su calculo,
las tasas de ntia a que se refiere este articulo deberan dividirse entr ientos sesenta y
cinco y meiti el resultado por el nUmero de dias correspondientes a lo Ses en que persista
el incNplinN

IV. Los intereses morg@ios a que se refiere este articulo se generaran por dia, a partir de la fecha

0,

V.Enc de reparacion o reposicion del objeto siniestrado, la i@nizaci()n por mora consistira
Unicamente en el pago del interés correspondiente a la mogada que se haya denominado la
obligacién principal conforme a las fracciones | y Il de es Io y se calculara sobre el importe
del costo de la reparacion o reposicion; .

VI. Son irrenunciables los derechos del acreedo& staciones indemnizatorias establecidas
en este articulo. El pacto que pretenda extinguirl \ ducirlos no surtira efecto legal alguno. Estos
derechos surgiran por el solo transcurso deNpl establecido por la Ley para el pago de la
obligacién principal, aunque ésta no sea liquf ese momento.

Una vez fijado el monto de la obli &incipal conforme a lo pactado por las partes o en la
resolucién definitiva dictada en jui ante el juez o arbitro, las prestaciones indemnizatorias
establecidas en este articulo deberan s@r cubiertas por la Institucién de Seguros sobre el monto de
la obligacion principal asi determinado;

VII. Si en el juicio respectivo resulta procedente la reclamacion, aun cuando no se hubiere
demandado el pago de la indemnizacion por mora establecida en este articulo, el juez o arbitro,
ademas de la obligacién principal, debera condenar al deudor a que también cubra esas
prestaciones conforme a las fracciones precedentes;

VIIl. La indemnizacion por mora consistente en el sistema de actualizacion e intereses a que se
refieren las fracciones I, I, Il y IV del presente articulo sera aplicable en todo tipo de seguros,
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salvo tratandose de seguros de caucién que garanticen indemnizaciones relacionadas con el
impago de créditos fiscales, en cuyo caso se estard a lo dispuesto por el Cédigo Fiscal de la
Federacion.

El pago que realice la Institucién de Seguros se hara en una sola exhibicion que comprenda el
saldo total por los siguientes conceptos:

a) Los intereses moratorios;
b) La actualizacién a que se refiere el primer parrafo de la fraccién | de este articulo, y
c) La obligacion principal.

En caso de que la Institucion de Seguros no pague en ung.sola exhibicion la totalidad de los
importes de las obligaciones asumidas en el contrato de se y la indemnizacién por mora, los
pagos que realice se aplicaran a los conceptos seﬁawd% €l orden establecido en el parrafo
anterior, por lo que la indemnizacion por mora se coRifNar®generando en términos del presente
articulo, sobre el monto de la obligacion principal gada, hasta en tanto se cubra en su
totalidad.

Cuando la Institucién interponga un medio d sa que suspenda el procedimiento de ejecucion
previsto en esta ley, y se dicte sentep me por la que queden subsistentes los actos
impugnados, el pago o cobro corre es deberan incluir la indemnizacién por mora que
hasta ese momento hubiere generad Owtigacion principal, y
*

IX. Si la Institucion de Seguros, de los plazos y términos legales, no efectia el pago de las
indemnizaciones por mora, &fjuez o la Comision Nacional para la Proteccion y Defensa de los
Usuarios de Servicios FingMiews, segln corresponda, le impondran una multa de 1000 a 15000
Dias de Salario. %

En el caso del pro

nto administrativo de ejecucién previsto en el articulo esta Ley, si
la institucion de

., dentro de los plazos o términos legales, no efe €l pago de las

indemnizacio o’ mora, la Comisién le impondra la multa sefialada en € ccion, a peticion
de la autorid cutora que corresponda conforme a la fraccion Il de dich culo.”

“Artic # En materia jurisdiccional para el cumplimiento de ania ejecutoriada que se
dicte en & procedimiento, el Juez de los autos requerira a la Instit de Seguros, si hubiere sido

condenada, para que compruebe dentro de las setenta y dgg
prestaciones a que hubiere sido condenada y en caso de'%
intermediario del mercado de valores 0 a la institucién«e
Seguros que, sin responsabilidad para la institucio R
la Instituciéon de Seguros, efectlie el remate de wal¥ propiedad de la Instituciéon de Seguros, o,
tratAndose de instituciones para el depoésito d 58S a que se refiere la Ley del Mercado de
Valores, transfiera los valores a un intermed%el mercado de valores para que éste efectle

dicho remate.

Qoras siguientes, haber pagado las

En los contratos que celebren las .@ &es de Seguros para la administracién, intermediacion,
depodsito o custodia de titulos o valOs que formen parte de su activo, deberd establecerse la
obligacién del intermediario del mercado de valores o de la institucion depositaria de dar
cumplimiento a lo previsto en el parrafo anterior.

Tratandose de los contratos que celebren las Instituciones de Seguros con instituciones
depositarias de valores, debera preverse el intermediario del mercado de valores al que la
institucién depositaria debera transferir los valores para dar cumplimiento a lo sefialado en el
parrafo anterior y con el que la Institucién de Seguros debera tener celebrado un contrato en el que
se establezca la obligacién de rematar valores para dar cumplimiento a lo previsto en este articulo.
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Los intermediarios del mercado de valores y las instituciones depositarias de los valores con los
gue las Instituciones de Seguros tengan celebrados contratos para la administracion,
intermediacion, deposito o custodia de titulos o valores que formen parte de su activo, quedaran
sujetos, en cuanto a lo sefialado en el presente articulo, a lo dispuesto en esta Ley y a las demas
disposiciones aplicables.

La competencia por territorio para demandar en materia de seguros sera determinada, a eleccion
del reclamante, en razén del domicilio de cualquiera de las delegaciones de la Comision Nacional
para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios Financieros. Asimismo, sera competente
el Juez del domicilio de dicha delegacién; cualquier pacto que se estipule contrario a lo dispuesto
en este parrafo, sera nulo.”

“Articulo 492.- Las Instituciones y Sociedades Mutualistas mo los agentes de seguros y los
agentes de fianzas, en términos de las disposiciones de% general que emita la Secretaria,
escuchando la previa opinidon de la Comisién, esta adas, en adicion a cumplir con las
demas obligaciones que les resulten aplicables, a:

|. Establecer medidas y procedimientos para
que pudieran favorecer, prestar ayuda, auxil'
de los delitos previstos en los artlculo
ubicarse en los supuestos del articul

y detectar actos, omisiones u operaciones
peracion de cualquier especie para la comision
8 Bis del Codigo Penal Federal, o que pudieran
el mismo Cédigo, y

Il. Presentar a la Secretaria, por.c de la Comisién, reportes sobre:

a) Los actos, operacion XNICIOS gue realicen con sus clientes y usuarios, relativos a la
fraccion anterior, y

b) Todo acto, op i©y*o servicio, que pudiesen ubicarse en el supuesto previsto en la

fraccion | de este
aplicacion de las
miembro del co

0 que, en su caso, pudiesen contravenir o vulnegar la adecuada
iones sefialadas en la misma, que realice o en el qu grvenga algun
ministracion, directivos, funcionarios, empleados y gpg4derados.

Los rep s@e se refiere la fraccion Il de este articulo, de conformidad as disposiciones de
carac previstas en el mismo, se elaboraran y presentaranNgmando en consideracion,
cuan , las modalidades que al efecto estén referida; chas disposiciones; las
caracterMicas que deban reunir los actos, operaciones y servic que se refiere este articulo
para ser reportados, teniendo en cuenta sus montos, frecyggcia Y naturaleza, los instrumentos
monetarios y financieros con que se realicen, y las prégti omerciales y financieras que se
observen en las plazas donde se efectien; asi como la Idad y los sistemas a través de los
cuales habra de transmitirse la informacion. \

23

Asimismo, la Secretaria, en las citadas disposicj Q caracter general emitira los lineamientos
sobre el procedimiento y criterios que las Instii , las Sociedades Mutualistas, los agentes de
seguros y los agentes de fianzas deberan o respecto de:

considerar los antecedentes, cond es especificas, actividad econémica o profesional y las
plazas en que operen;

b) La informacion y documentacion que las Instituciones, Sociedades Mutualistas, agentes de
seguros y agentes de fianzas deban recabar para la apertura de cuentas o celebracion de
contratos relativos a las operaciones y servicios que ellas presten y que acredite plenamente la
identidad de sus clientes;

c) La forma en que las mismas Instituciones, Sociedades Mutualistas, agentes de seguros y
agentes de fianzas deberan resguardar y garantizar la seguridad de la informacion y
documentacion relativas a la identificacién de sus clientes y usuarios o quienes lo hayan sido, asi
como la de aquellos actos, operaciones y servicios reportados conforme al presente articulo, y

a) El adecuado conocimientoﬁ clientes y usuarios, para lo cual aquéllas deberan
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d) Los términos para proporcionar capacitacion al interior de las Instituciones, Sociedades
Mutualistas, agentes de seguros y agentes de fianzas sobre la materia objeto de este articulo. Las
disposiciones de caracter general a que se refiere el presente articulo, sefialaran los términos para
su debido cumplimiento.

Las Instituciones, las Sociedades Mutualistas, los agentes de seguros y los agentes de fianzas
deberan conservar, por al menos diez afios, la informacién y documentacion a que se refiere el
inciso c¢) del parrafo anterior, sin perjuicio de lo establecido en éste u otros ordenamientos
aplicables.

La Secretaria estara facultada para requerir y recabar, por conducto de la Comisién, informacién y
documentacion relacionada con los actos, operaciones y servigios a que se refiere la fraccion |l de
este articulo. Las Instituciones y Sociedades Mutualistas, Qﬂo los agentes de seguros y los
agentes de fianzas, estaran obligados a proporcionar% formacion y documentacion. La
Secretaria estara facultada para obtener informacion joM&l de otras personas con el mismo fin
y a proporcionar informacion a las autoridades com% :

a

El cumplimiento de las obligaciones sefaladas
obligacién de confidencialidad legal, ni consgiNu

informacion establecidas por via contrg
ordenamiento, ni a lo dispuesto en m e

rticulo no implicara trasgresién alguna a la
iolacién a las restricciones sobre revelaciéon de
» a lo dispuesto en el articulo 190 de este
ecreto propio de las operaciones a que se refiere el
wriiculo 117 de la Ley de Instituciones de Crédito.

articulo 46 fraccién XV, en relacion ¢
*
Las disposiciones de caracter geN a que se refiere este articulo deberan ser observadas por las
Instituciones y Sociedades N%alis as, por los agentes de seguros y los agentes de fianzas, asi
como por los miembros sejo de administracion, administradores, directivos, funcionarios,
empleados, factores yx dos respectivos, por lo cual, tanto las instituciones y sociedades

como las personas idwadas seran responsables del estricto cumplimiento deJdas obligaciones
que mediante dich siciones se establezcan.

ic
La violacién ISposiciones de caracter general a que se refiere este a %seré sancionada

por la Comi onforme al procedimiento previsto en los articulos 474 a de la presente Ley,
con t alente del 10% al 100% de la operacion inusual nogportada, y en los demas
casos de hasta 100,000 Dias de Salario vigente.

%Instituciones y Sociedades

Mutualistas, asi como los agentes de seguros y los agentgsde Janzas, sus miembros del consejo
de administracion, administradores, directivos, funcign pleados, factores y apoderados,
deberan abstenerse de dar noticia de los reportes gocumentacion e informacion a que se
refiere este articulo, a personas o autoridadese a las facultadas expresamente en los
ordenamientos relativos para requerir, recibir var tal documentacién e informacion. La
violacion a estas obligaciones sera sancionad términos de las leyes correspondientes.”

Los servidores publicos de la Secretaria y de la Comi

Ley de Proteccion y Defensa al Usuari rvicios Financieros

“Articulo 50 Bis.- Cada Institucién anciera debera contar con una Unidad Especializada que
tendra por objeto atender consultas y retlamaciones de los Usuarios. Dicha Unidad se sujetara a lo
siguiente:

I. El Titular de la Unidad deberd tener facultades para representar y obligar a la Institucién
Financiera al cumplimiento de los acuerdos derivados de la atencién que se dé a la reclamacion;

Il. Contara con encargados regionales en cada entidad federativa en que la Institucion Financiera
tenga sucursales u oficinas de atencion al publico;
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lll. Los gastos derivados de su funcionamiento, operacion y organizacion correran a cargo de las
Instituciones Financieras;

IV. Debera recibir la consulta, reclamacién o aclaracion del Usuario por cualquier medio que facilite
su recepcion, incluida la recepcion en las sucursales u oficinas de atencion al publico y responder
por escrito dentro de un plazo que no exceda de treinta dias habiles, contado a partir de la fecha
de su recepcién, y

V. El titular de la Unidad Especializada debera presentar dentro de los diez dias habiles siguientes
al cierre de cada trimestre, un informe a la Comisiébn Nacional de todas las consultas,
reclamaciones y aclaraciones recibidas y atendidas por la Institucion Financiera en los términos
que la Comisién Nacional establezca a través de disposiciongs de caracter general que para tal
efecto emita.

*
La presentacion de reclamaciones ante la Unidad Es &a\;da suspendera la prescripcion de las
acciones a que pudieren dar lugar.

Las Instituciones Financieras deberan inform te avisos colocados en lugares visibles en
todas sus sucursales la ubicacion, horario d ion y responsable o responsables de la Unidad
Especializada. Los Usuarios podran a s %c ibn presentar su consulta o reclamaciéon ante la
Unidad Especializada de la InstituciongFi i€ra de que se trate o ante la Comisién Nacional.

En el caso de que las InstitucionQ\ ncieras no tengan sucursales u oficinas de atencion al
publico no les seran aplicables | ligaciones previstas en la fraccién Il del parrafo primero y el
parrafo tercero de este artico. DiChas Instituciones Financieras solamente deberan sefalar los

datos de contacto de su i Especializada en un lugar visible y de facil acceso al publico
general en el medio ele gue utilicen para ofrecer sus servicios.

Las Unidades Espg&i as seran supervisadas por la Comisién Nacional.” O

“Articulo 68.; CB8misién Nacional, debera agotar el procedimiento de cORciicion, conforme a
las siguiette las:

I. El nto de conciliacién sélo se llevara a cabo en rec nes por cuantias totales
inferiore& tres millones de unidades de inversion, salvo tratando reclamaciones en contra de

instituciones de seguros en cuyo caso la cuantia debera de sgginfeffor a seis millones de unidades
de inversion. 6

.
| Bis. La Comision Nacional citara a las partes a una ncia de conciliacién que se realizara
dentro de los veinte dias hébiles siguientes cog partir de la fecha en que se reciba la
reclamacion.

La conciliaciéon podra celebrarse via telefénj Qor otro medio idéneo, en cuyo caso la Comision
Nacional o las partes podran solicitar @& firmen por escrito los compromisos adquiridos.

Il. La Institucién Financiera debera, ucto de un representante, rendir un informe por escrito
que se presentara con anteriorida hasta el momento de la celebracion de la audiencia de
conciliacién a que se refiere la fraccién &nterior;

lll. En el informe sefialado en la fraccion anterior, la Instituciéon Financiera, debera responder de
manera razonada a todos y cada uno de los hechos a que se refiere la reclamacion, en caso
contrario, dicho informe se tendra por no presentado para todos los efectos legales a que haya
lugar;

La institucion financiera debera acompafar al informe, la documentacién, informacion y todos los

elementos que considere pertinentes para sustentarlo, no obstante, la Comisién Nacional podra en
todo momento, requerir a la institucion financiera la entrega de cualquier informacion,
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documentacion o medios electromagnéticos que requiera con motivo de la reclamacion y del
informe;

IV. La Comisién Nacional podra suspender, justificadamente y por una sola ocasion, la audiencia
de conciliacion. En este caso, la Comision Nacional sefialara dia y hora para su reanudacion, la
cual debera llevarse a cabo dentro de los diez dias habiles siguientes.

La falta de presentacion del informe no podra ser causa para suspender la audiencia referida.

V. La falta de presentacidn del informe dara lugar a que la Comision Nacional valore la procedencia
de las pretensiones del Usuario con base en los elementos con que cuente o se allegue conforme
a la fraccion VI, y para los efectos de la emisiéon del dictamgn, en su caso, a que se refiere el
articulo 68 Bis. 6

*
VI. La Comisién Nacional cuando asi lo considere gién del Usuario, en la audiencia de
conciliacién correspondiente o dentro de los diez biles anteriores a la celebracion de la

misma, podra requerir informacion adicional a la cion Financiera, y en su caso, diferira la
audiencia requiriendo a la Institucién Financie gue en la nueva fecha presente el informe
adicional,

Asimismo, podra acordar la practica cias que permitan acreditar los hechos constitutivos
de la reclamacion.
*

VII. En la audiencia respectiva se rtard a las partes a conciliar sus intereses, para tal efecto, el
conciliador deber& formular ;Qaue tas de solucién y procurar que la audiencia se desarrolle en
forma ordenada y congru i las partes no llegan a un arreglo, el conciliador deber& consultar
el Registro de Ofertas PN del Sistema Arbitral en Materia Financiera, previsto en esta misma
Ley, a efecto de infor as mismas que la controversia se podra resolver mediante el arbitraje
de esa Comision [, para lo cual las invitara a que, de comun acuerdo @ ntariamente,
designen como ra resolver sus intereses a la propia Comision )q1dl, quedando a
S que sea en amigable composicién o de estricto dere

la celebracion del convenio arbitral correspondientéy\a eleccion del Usuario la
ctiva podra diferirse para el solo efecto de que el i)’ desee asesorarse de un
represe te legal. El convenio arbitral correspondiente se hard tar en el acta que al efecto
firmen las partes ante la Comision Nacional.

;o

En caso que las partes no se sometan al arbitraje de {a @
derechos para que los hagan valer ante los tribunales cOgee

n Nacional se dejaran a salvo sus
entes o en la via que proceda.

.

En el evento de que la Instituciéon Financiera n Qa la junta de conciliacién se le impondra
sancion pecuniaria y se emplazara a una segid diencia, la cual debera llevarse a cabo en un
plazo no mayor a diez dias habiles; en cas asistir a ésta se le impondra una nueva sancion

pecuniaria. K
La Comisién Nacional entregara a@lamante, contra pago de su costo, copia certificada del
dictamen a que se refiere el articulo 68 Bis, a efecto de que lo pueda hacer valer ante los tribunales
competentes;

La solicitud se hara del conocimiento de la Institucion Financiera para que ésta manifieste lo que a
su derecho convenga y aporte los elementos y pruebas que estime convenientes en un plazo que
no excedera de diez dias habiles.

Si la Institucién Financiera no hace manifestacion alguna dentro de dicho plazo, la Comision emitira
el dictamen con los elementos que posea.
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VIII. En caso de que las partes lleguen a un acuerdo para la resolucién de la reclamacion, el mismo
se hara constar en el acta circunstanciada que al efecto se levante. En todo momento, la Comision
Nacional debera explicar al Usuario los efectos y alcances de dicho acuerdo; si después de
escuchar explicacion el Usuario decide aceptar el acuerdo, éste se firmara por ambas partes y por
la Comision Nacional, fijandose un término para acreditar su cumplimiento. El convenio firmado por
las partes tiene fuerza de cosa juzgada y trae aparejada ejecucion;

IX. La carga de la prueba respecto del cumplimiento del convenio corresponde a la Institucién
Financiera y, en caso de omision, se hara acreedora de la sancién que proceda conforme a la
presente Ley, y

X. Concluidas las audiencias de conciliacion y en caso de quelas partes no lleguen a un acuerdo,
se levantara el acta respectiva. En el caso de que la Institugi jnanciera no firme el acta, ello no
afectara su validez, debiéndose hacer constar la negatiya,

Adicionalmente, la Comision Nacional ordenara a
registre el pasivo contingente totalmente reservad
ello a las Comisiones Nacionales a las que corr,

En el caso de instituciones y sociedade ﬁ; alistas de seguros, la orden mencionada en el
segundo parrafo de esta fraccion segre @ la constitucién e inversion conforme a la Ley en
materia de seguros, de una reserv a especifica para obligaciones pendientes de cumplir,

cuyo monto no debera excedeg lafs asegurada. Dicha reserva se registrara en una partida
contable determinada.

ucién Financiera correspondiente que
derive de la reclamacion, y dara aviso de
Su supervision.

En los supuestos previsto dos parrafos anteriores, el registro contable podré ser cancelado
por la Institucion Finan®™ jo su estricta responsabilidad, si transcurridos ciento ochenta dias

naturales después notacion, el reclamante no ha hecho valer sus dgrechos ante la

autoridad judicial ¢ nte o no ha dado inicio el procedimiento arbitral confor @. esta Ley.

El registro de iv@ contingente o la constitucién de la reserva técnica, s€ orresponda, sera
hace referencia el

obligatori& I"caso de que la Comisién Nacional emita el dictamen
articulg”6 %e la presente Ley. Si de las constancias que obren enNgl expediente respectivo se
desprégde icio de la Comisién Nacional, la improcedencia etensiones del Usuario,
ésta se Whstendrd de ordenar el registro del pasivo contingent% constitucién de la reserva
técnica, segun corresponda.

XI. Los acuerdos de tramite que emita la Comision Nagio dmitiran recurso alguno.”

Cdédigo Penal Federal OQ\

“Articulo 139.- Se impondra pena de prisioNd \nnce a cuarenta afios y cuatrocientos a mil
doscientos dias multa, sin perjuicio de las p@ e correspondan por otros delitos que resulten:

I. A quien utilizando sustancias a% armas quimicas, biolégicas o similares, material
radioactivo, material nuclear, comiONgtible nuclear, mineral radiactivo, fuente de radiacion o
instrumentos que emitan radiaciones, explosivos, o armas de fuego, o por incendio, inundacion o
por cualquier otro medio violento, intencionalmente realice actos en contra de bienes o servicios,
ya sea publicos o privados, o bien, en contra de la integridad fisica, emocional, o la vida de
personas, que produzcan alarma, temor o terror en la poblacion o en un grupo o sector de ella,
para atentar contra la seguridad nacional o presionar a la autoridad o a un particular, u obligar a
éste para que tome una determinacion.

Il. Al que acuerde o prepare un acto terrorista que se pretenda cometer, se esté cometiendo o se
haya cometido en territorio nacional.
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Las sanciones a que se refiere el primer parrafo de este articulo se aumentaran en una mitad,
cuando ademas:

I. El delito sea cometido en contra de un bien inmueble de acceso publico;

Il. Se genere un dafio o perjuicio a la economia nacional, o

Ill. En la comisién del delito se detenga en calidad de rehén a una persona.”

“Articulo 139 Bis.- Se aplicara pena de uno a nueve afos de prisién y de cien a trescientos dias
multa, a quien encubra a un terrorista, teniendo conocimiento de sus actividades o de su
identidad.”

“Articulo 139 Ter.- Se aplicard pena de cinco a quigc Qs de prision y de doscientos a

seiscientos dias multa al que amenace con comet 0 de terrorismo a que se refiere el
parrafo primero del articulo 139.”

“Articulo 139 Quater.- Se impondra la misma
perjuicio de las penas que corresponden p
medio que fuere ya sea directa o indirect
de cualquier naturaleza, con conoggni

actividades de individuos u organi(&
utilizados, directa o indirectameat@ 0 parcialmente, para la comisién, en territorio nacional o
en el extranjero, de cualquiera de\ elitos previstos en los ordenamientos legales siguientes:

nalada en el articulo 139 de este Cédigo, sin
sNlemas delitos que resulten, al que por cualquier
, aporte o recaude fondos econémicos o recursos
e que seran destinados para financiar o apoyar
terroristas, o para ser utilizados, o pretendan ser

|. Del Cadigo Penal Federg# &iguientes:

1) Terrorismo, previs s articulos 139, 139 Bis y 139 Ter; O

2) Sabotaje, pre@w articulo 140; %

rnacional, previsto en los articulos 148 Bis, 148 Tery 14 ter;

3) Terrorisi
4) At@s vias de comunicacién, previstos en los articulosé@ccién IX, y 170, parrafos

primero, ¥€gundo y tercero, y

5) Robo, previsto en el articulo 368 Quinquies. a O

.
Il. De la Ley que Declara Reservas Mineras los Y%g ntos de Uranio, Torio y las demas
Substancias de las cuales se obtengan Is6topos I que puedan producir Energia Nuclear,
los previstos en los articulos 10y 13.”

“Articulo 139 Quinquies.- Se aplicara de Qve afos de prisidn y de cien a trescientos dias
multa, a quien encubra a una persona_q participado en los delitos previstos en el articulo
139 Quater de este Codigo.”

“Articulo 193.- Se consideran narc6tic8s a los estupefacientes, psicotrépicos y demas sustancias
0 vegetales que determinen la Ley General de Salud, los convenios y tratados internacionales de
observancia obligatoria en México y los que sefialen las demas disposiciones legales aplicables en
la materia.

Para los efectos de este capitulo, son punibles las conductas que se relacionan con los

estupefacientes, psicotropicos y demas sustancias previstos en los articulos 237, 245, fracciones |,
I, y llly 248 de la Ley General de Salud, que constituyen un problema grave para la salud publica.
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El juzgador, al individualizar la pena o la medida de seguridad a imponer por la comision de algun
delito previsto en este capitulo, tomara en cuenta, ademas de lo establecido en los articulos 51 y
52, la cantidad y la especie de narcético de que se trate, asi como la menor o mayor lesion o
puesta en peligro de la salud publica y las condiciones personales del autor o participe del hecho o
la reincidencia en su caso.

Los narcéticos empleados en la comision de los delitos a que se refiere este capitulo, se pondran a
disposicion de la autoridad sanitaria federal, la que procedera de acuerdo con las disposiciones o
leyes de la materia a su aprovechamiento licito o a su destruccion.

Tratandose de instrumentos y vehiculos utilizados para cometer los delitos considerados en este
capitulo, asi como de objetos y productos de esos delitos, cyalquiera que sea la naturaleza de
dichos bienes, se estara a lo dispuesto en los articulos 40 gara ese fin, el Ministerio Publico
dispondra durante la averiguacion previa el asegurﬂ& gue corresponda y el destino
procedente en apoyo a la procuracion de justicia, itara en el proceso, y promovera el
decomiso para que los bienes de que se trate o su se destinen a la imparticion de justicia,
0 bien, promovera en su caso, la suspension y la %ién de derechos agrarios o de otra indole,

ante las autoridades que resulten competentes e a las normas aplicables.”

“Articulo 194.- Se impondra prisién de & veinticinco afios y de cien hasta quinientos dias
multa al que:

I.- Produzca, transporte, trafiquey r@c , suministre aun gratuitamente o prescriba alguno de los
narcoticos sefialados en el articu\ terior, sin la autorizacién correspondiente a que se refiere la
Ley General de Salud; K

Para los efectos de € cion, por producir se entiende: manufacturar, fabricar, elaborar,

preparar o acondicig un narcético, y por comerciar: vender, comprar, adgylirir 0 enajenar
alguin narcoético.

nencia de narcoéticos.

concepto®
El congfrci suministro de narcéticos podran ser investigad Qeguidos Yy, en su caso

sancionaM0s por las autoridades del fuero comdn en los térmi e la Ley General de Salud,
cuando se colmen los supuestos del articulo 474 de dicho orﬁw to.

Por suminise@ tiende la transmision material de forma directa o@%&l, por cualquier

Il.- Introduzca o extraiga del pais alguno de los narqﬁti@ prendidos en el articulo anterior,

aunque fuere en forma momentanea o en transito.

actos realizados se desprenda claramente g ra la finalidad del agente, la pena aplicable

sera de hasta las dos terceras partes de la en el presente articulo.

.
Si la introduccién o extraccion a que se refiere Qcién no llegare a consumarse, pero de los
§ e?@

lll.- Aporte recursos econdémicos r@: Iquier especie, 0 colabore de cualquier manera al
financiamiento, supervision o foment&@ara posibilitar la ejecucion de alguno de los delitos a que se
refiere este capitulo; y

IV.- Realice actos de publicidad o propaganda, para que se consuma cualesquiera de las
sustancias comprendidas en el articulo anterior.

Las mismas penas previstas en este articulo y, ademas, privacién del cargo o comision e
inhabilitacién para ocupar otro hasta por cinco afios, se impondran al servidor publico que, en
ejercicio de sus funciones o aprovechando su cargo, permita, autorice o tolere cualesquiera de las
conductas sefialadas en este articulo.”
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“Articulo 195.- Se impondra de cinco a quince afios de prision y de cien a trescientos cincuenta
dias multa, al que posea alguno de los narcéticos sefialados en el articulo 193, sin la autorizacién
correspondiente a que se refiere la Ley General de Salud, siempre y cuando esa posesién sea con
la finalidad de realizar alguna de las conductas previstas en el articulo 194, ambos de este codigo.

La posesion de narcéticos podra ser investigada, perseguida y, en su caso sancionada por las
autoridades del fuero comdn en los términos de la Ley General de Salud, cuando se colmen los
supuestos del articulo 474 de dicho ordenamiento.

Cuando el inculpado posea alguno de los narcoéticos sefialados en la tabla prevista en el articulo
479 de la Ley General de Salud, en cantidad igual o superior a la que resulte de multiplicar por mil
las ahi referidas, se presume que la posesion tiene como objeto cometer alguna de las conductas
previstas en el articulo 194 de este codigo.” 6

“Articulo 195 bis.- Cuando por las circunstancia cho la posesion de alguno de los
narcoticos sefialados en el articulo 193, sin la au n a que se refiere la Ley General de
Salud, no pueda considerarse destinada a reallz na de las conductas a que se refiere el
articulo 194, se aplicara pena de cuatro a siet is meses de prision y de cincuenta a ciento
cincuenta dias multa.
El Ministerio Publico Federal no proc almente por este delito en contra de la persona que
posea:

Medicamentos que contengar@mcos, cuya venta al publico se encuentre supeditada a
reqU|S|tos especiales de ad cion, cuando por su naturaleza y cantidad dichos medicamentos

sean los necesarios para iento de la persona que los posea o de otras personas sujetas a
la custodia o asistencia los tiene en su poder.

Il. Peyote u hon
presumirse que
comunidades i

cinégenos, cuando por la cantidad y circunstancias caso pueda
tilizados en las ceremonias, usos y costumbre 0s pueblos y
efMas, asi reconocidos por sus autoridades propias.

Para gfe este capitulo se entiende por posesién: la tenencfy material de narcéticos o
cuan st stan dentro del radio de accién y disponibilidad de % a.

La posesion de narcéticos podra ser investigada, persegu su caso sancionada por las
autoridades del fuero comdn en los términos de la Ley de Salud, cuando se colmen los
supuestos del articulo 474 de dicho ordenamiento.”

“Articulo 196.- Las penas que en su caso resultgn \Ies por los delitos previstos en el articulo
194 seran aumentadas en una mitad, cuando:

I.- Se cometa por servidores publicos enc Qde prevenir, denunciar, investigar o juzgar la
comision de los delitos contra la salu o% miembro de las Fuerzas Armadas Mexicanas en
situacién de retiro, de reserva o en este caso, se impondra, a dichos servidores publicos
ademas, suspension para desempe cargo o comisién en el servicio publico, hasta por cinco
afios, o destitucion, e inhabilitacion has®a por un tiempo igual al de la pena de prision impuesta. Si
se trata de un miembro de las Fuerzas Armadas Mexicanas en cualquiera de las situaciones
mencionadas se le impondra, ademas la baja definitiva de la Fuerza Armada a que pertenezca, y
se le inhabilitar4 hasta por un tiempo igual al de la pena de prisién impuesta, para desempefar
cargo o comisién publicos en su caso;

Il.- La victima fuere menor de edad o incapacitada para comprender la relevancia de la conducta o
para resistir al agente;

lll.- Se utilice a menores de edad o incapaces para cometer cualesquiera de esos delitos;
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IV.- Se cometa en centros educativos, asistenciales, policiales o de reclusion, o en sus
inmediaciones con quienes a ellos acudan;

V.- La conducta sea realizada por profesionistas, técnicos, auxiliares o personal relacionado con
las disciplinas de la salud en cualesquiera de sus ramas y se valgan de esa situacion para
cometerlos. En este caso se impondra, ademas, suspensién de derechos o funciones para el
ejercicio profesional u oficio hasta por cinco afios e inhabilitacion hasta por un tiempo equivalente
al de la prision impuesta;

VI.- El agente determine a otra persona a cometer algun delito de los previstos en el articulo 194,
aprovechando el ascendiente familiar o moral o la autoridad o jerarquia que tenga sobre ella; y

VIl.- Se trate del propietario poseedor, arrendatario 40U tuario de un establecimiento de
cualquier naturaleza y lo empleare o para realizar al los delitos previstos en este capitulo
0 permitiere su realizacion por terceros. En este demas, se clausurara en definitiva el
establecimiento.” @

“Articulo 196 Bis.- (Se deroga).” @

“Articulo 196 Ter.- Se impondran d @a quince afios de prisién y de cien a trescientos dias
multa, asi como decomiso de los ins% 0s, objetos y productos del delito, al que desvie o por
cualquier medio contribuya a gegi recursores quimicos, productos quimicos esenciales o
maquinas, al cultivo, extraccion, uccién, preparacion o acondicionamiento de narcéticos en

cualquier forma prohibida porQey.

La misma pena de prisNr ta, asi como la inhabilitacién para ocupar cualquier empleo, cargo o
comisién publicos h cinco afios, se impondra al servidor publico que, ercicio de sus

funciones, permita, ice cualquiera de las conductas comprendidas en este 4 lo.

icos, productos quimicos esenciales y maquinas los W@0s en la ley de la
materia.” ¢
“Arti A Al que, sin mediar prescripcién de médico legalme rizado, administre a otra
persona,Nea por inyeccién, inhalacién, ingestién o por cualquier edio, algun narcotico a que
se refiere el articulo 193, se le impondra de tres a nueve ajiQs dé& prision y de sesenta a ciento
ochenta dias multa, cualquiera que fuera la cantidad admi 's. Las penas se aumentaran hasta
una mitad mas si la victima fuere menor de edad40 dz comprender la relevancia de la
conducta o para resistir al agente.

NS

i tercero, mayor de edad, algin narcoético
rs®dl e inmediato, se le impondra de dos a seis
multa. Si quien lo adquiere es menor de edad o

Al que indebidamente suministre gratis o presc
mencionado en el articulo 193, para su uso
afios de prisién y de cuarenta a ciento vein

incapaz, las penas se aumentaran hasta (

Las mismas penas del parrafo anteN@r se impondran al que induzca o auxilie a otro para que
consuma cualesquiera de los narcéticos’sefialados en el articulo 193.”

“Articulo 198.- Al que dedicandose como actividad principal a las labores propias del campo,
siembre, cultivo o coseche plantas de marihuana, amapola, hongos alucinégenos, peyote o
cualquier otro vegetal que produzca efectos similares, por cuenta propia, o con financiamiento de
terceros, cuando en él concurran escasa instruccién y extrema necesidad econdémica, se le
impondra prisién de uno a seis afios.
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Igual pena se impondra al que en un predio de su propiedad, tenencia o posesion, consienta la
siembra, el cultivo o la cosecha de dichas plantas en circunstancias similares a la hipétesis
anterior.

Si en las conductas descritas en los dos parrafos anteriores no concurren las circunstancias que en
ellos se precisan, la pena sera de hasta las dos terceras partes de la prevista en el articulo 194,
siempre y cuando la siembra, cultivo o cosecha se hagan con la finalidad de realizar alguna de las
conductas previstas en las fracciones | y Il de dicho articulo. Si falta esa finalidad, la pena sera de
dos a ocho afios de prisién.

Si el delito fuere cometido por servidor publico de alguna corporacién policial, se le impondra,
ademas la destitucion del empleo, cargo o comision publicogy se le inhabilitara de uno a cinco
aflos para desempefiar otro, y si el delito lo cometiere @mbro de las Fuerzas Armadas
Mexicanas en situacién de retiro, de reserva o en acty mpondra, ademas de la pena de
prisién sefialada, la baja definitiva de la Fuerza Arm a Wue pertenezca y se le inhabilitar4 de
uno a cinco afos para desempefiar cargo o comisio S.

La siembra, cultivo o cosecha de plantas de
se lleven a cabo con fines médicos y cientifj
que para tal efecto emita el Ejecutivo Fed

a no sera punible cuando estas actividades
sW§N los términos y condiciones de la autorizacién

que una persona relacionada cog ocedimiento por los delitos previstos en los articulos 195
0 195 bis, es farmacodependient& ra informar de inmediato y, en su caso, dar intervencion a
las autoridades sanitarias conetentes, para los efectos del tratamiento que corresponda.

“Articulo 199.- El Ministerio Public % toridad judicial del conocimiento, tan pronto conozca
é% T
e

En todo centro de reclu&@;restarén servicios de rehabilitacion al farmacodependiente.

Para el otorgamie
procedan, no

condena condicional o del beneficio de la libertad prepargtoria, cuando
iderara como antecedente de mala conduct elativo a la

farmacodepe I, pero si se exigira en todo caso que el sentenciado se\go®#eta al tratamiento
médico cer, iente para su rehabilitacion, bajo vigilancia de la autorid cutora.”

“Arti Se aplicara prisién de tres meses a tres afios y d Q a sesenta dias multa, al
que: %

I.- Con &nimo de lucro, después de la ejecucion del delito ber participado en éste, adquiera,
reciba u oculte el producto de aquél a sabiendas de esja ancia.

r concepto, no tuvo conocimiento de la
g0 las precauciones indispensables para
ia derecho para disponer de ella, la pena se

Si el que recibi6 la cosa en venta, prenda o bajg
procedencia ilicita de aquélla, por no haber_t

asegurarse de que la persona de quien la re&@
disminuird hasta en una mitad,; O

Il.- Preste auxilio o cooperacion d &r especie al autor de un delito, con conocimiento de
esta circunstancia, por acuerdo posteN@r a la ejecucién del citado delito;

lll.- Oculte o favorezca el ocultamiento del responsable de un delito, los efectos, objetos o
instrumentos del mismo o impida que se averigle;

IV. Requerido por las autoridades, no dé auxilio para la investigaciéon de los delitos o para la
persecucioén de los delincuentes;

V. No procure, por los medios licitos que tenga a su alcance y sin riesgo para su persona, impedir
la consumacion de los delitos que sabe van a cometerse o se estan cometiendo, salvo que tenga
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obligacién de afrontar el riesgo, en cuyo caso se estara a lo previsto en este articulo o en otras
normas aplicables;

VI. Altere, modifique o perturbe ilicitamente el lugar, huellas o vestigios del hecho delictivo, y

VII. Desvie u obstaculice la investigacién del hecho delictivo de que se trate o favorezca que el
inculpado se sustraiga a la accion de la justicia.

No se aplicara la pena prevista en este articulo en los casos de las fracciones lll, en lo referente al
ocultamiento del infractor, y IV, cuando se trate de:

a) Los ascendientes y descendientes consanguineos o afines;

b) El cényuge, la concubina, el concubinario y parientgs.c ales por consanguinidad hasta el
cuarto grado, y por afinidad hasta el segundo; y

¢) Los que estén ligados con el delincuente o@hor, respeto, gratitud o estrecha amistad

derivados de motivos nobles.

El juez, teniendo en cuenta la naturaleza é& cion, las circunstancias personales del acusado y
las deméas que sefiala el articulo 5 @ imponer en los casos de encubrimiento a que se
refieren las fracciones |, parrafo prj Il a IV de este articulo, en lugar de las sanciones
sefaladas, hasta las dos tercera de las que corresponderia al autor del delito; debiendo
hacer constar en la sentencia las es en que se funda para aplicar la sancién que autoriza este
péarrafo.”

“Articulo 400 Bis. Se N@ de cinco a quince afios de prision y de mil a cinco mil dias multa al
que, por si o por interg@Sgdpersona realice cualquiera de las siguientes conductas;

I. Adquiera, enaj inistre, custodie, posea, cambie, convierta, deposi e, dé o reciba
por cualquier, iv3, invierta, traspase, transporte o transfiera, dentro de #orio nacional, de
éste haci %tranjero 0 a la inversa, recursos, derechos o bienes alquier naturaleza,
cuan nocimiento de que proceden o representan el productoNJe una actividad ilicita, o

II. Ocul™ encubra o pretenda ocultar o encubrir la natural% origen, ubicacién, destino,
movimiento, propiedad o titularidad de recursos, derechos o higpes,"Cuando tenga conocimiento de
gue proceden o representan el producto de una actividad % @
.
Para efectos de este Capitulo, se entenderd que son p de una actividad ilicita, los recursos,
derechos o bienes de cualquier naturaleza, cuan¥ Q an indicios fundados o certeza de que
provienen directa o indirectamente, o represent N énancias derivadas de la comision de algin
gn'&a.

delito y no pueda acreditarse su legitima proc

En caso de conductas previstas en este
que integran el sistema financiero, R
Secretaria de Hacienda y Crédito Pu

0, en las que se utilicen servicios de instituciones
prdgeder penalmente se requerird la denuncia previa de la

Cuando la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, en ejercicio de sus facultades de
fiscalizacion, encuentre elementos que permitan presumir la comisién de alguno de los delitos
referidos en este Capitulo, deber& ejercer respecto de los mismos las facultades de comprobacion
que le confieren las leyes y denunciar los hechos que probablemente puedan constituir dichos
ilicitos.”

Acuerdo por el que se emiten las disposiciones de caracter general a que se refiere el

articulo 492 de la Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, aplicables a instituciones y
sociedades mutualistas de seguros.
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“Trigésima Novena. Para efectos de determinar aquellas Operaciones que sean Inusuales, las
Instituciones o Sociedades Mutualistas de Seguros deberan considerar, entre otras, las siguientes
circunstancias, con independencia de que se presenten en forma aislada o conjunta:

lalX...

X. Cuando las Operaciones que los Clientes pretendan realizar involucren paises o jurisdicciones:
a) Que la legislacion mexicana considera que aplican regimenes fiscales preferentes.

b) Que, a juicio de las autoridades mexicanas, organismos internacionales o agrupaciones
intergubernamentales en materia de prevencién de operaciones con recursos de procedencia ilicita
o financiamiento al terrorismo de los que México sea miembro, no cuenten con medidas para
prevenir, detectar y combatir dichas operaciones, o bien, cu la aplicacién de dichas medidas

Instituciones y Sociedades Mutualistas de Seguros és de medios de consulta en la red
mundial denominada Internet, la lista de los p jurisdicciones que se ubiquen en los

supuestos sefalados en dicho parrafo. @
XI.." K

&o Sociedad Mutualista de Seguros debera contar con un
Comité de Comunicaciéon y Control” y que tendra, cuando
igaciones:

sea deficiente.
Para efectos de lo previsto en el parrafo anterior,%\/&&etam’a pondra a disposicién de las
{

‘Cuadragésima Cuarta. Cada Ipsij
6rgano colegiado que se deno
menos, las siguientes funciongs y 0

laVi. \@

VII. Asegurarse sistemas automatizados de las Institucion o Soci utualista de
Seguros, conte | tas:

a) De paige dicciones que la legislacion mexicana considera que a@ regimenes fiscales
preferegte

b) 0 jurisdicciones, que a juicio de las autori s¥mexicanas, organismos
interna les o agrupaciones intergubernamentales en materiém revenciéon de operaciones
con recursos de procedencia ilicita o de financiamiento al terros€mo de los que México sea
miembro, no cuenten con medidas para prevenir, detectar batir dichas operaciones o bien
cuando la aplicacion de dichas medidas sea deficiente.

¢) Que bajo el rubro de “Lista de Personas Bloqueadag’ rcione la Secretaria.

d) De Personas Politicamente Expuestas quee tuciones y Sociedades Mutualistas de
Seguros deben elaborar, conforme a la Disposicig uagésima Séptima.

viil...”

conocer a las Instituciones y Socie tualistas de Seguros, de manera enunciativa, la lista
de cargos publicos que seran considengdos como Personas Politicamente Expuestas nacionales y
la pondra a disposicion de las propias Instituciones y Sociedades Mutualistas de Seguros, a través
de su portal en la red mundial denominada Internet.

“Septuagésima Séptima. La Secretan %94 és de escuchar la opinién de la Comisién, dara a
e

Las Instituciones y Sociedades Mutualistas de Seguros elaboraran sus propias listas de personas
gue pudiesen ser considerados como Personas Politicamente Expuestas, tomando como base la
lista a que hace referencia el parrafo anterior.

Asimismo, la Secretaria dard a conocer a las Instituciones y Sociedades Mutualistas de Seguros
las listas oficialmente reconocidas que emitan organismos internacionales o autoridades de otros
paises, de personas bloqueadas por estar vinculadas con el terrorismo o su financiamiento, o con
otras actividades ilegales.”
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“En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 202 de la Ley de Instituciones de
Seguros y de Fianzas, la documentacion contractual y la nota técnica que integran
este producto de seguro, quedaron registradas ante la Comision Nacional de
Seguros y Fianzas, a partir del dia 06 de septiembre de 2023, con el PPAQ-
S0022-0074-2023/CONDUSEF-006137-01"
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