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CONTRATO DE ACCIDENTES PERSONALES Y GASTOS MEDICOS

H#CONTRATO PRODUCTO MODALIDAD
1928 PLAN BASICO | ADMINISTRATIVO | CORPORATIVO
CONTRATANTE CLIRUC:
SEGURIDAD, PROTECCION Y VIGILANCIA CS5 CIA LTDA. 1001752893001
PROVINCIA CluDaD DIRECCION
IMBABURA IBARRA IMBABURA S/N S/N MANZANA
TELEFOND: VIGENCIA DEL DOCUMENTO DURACION
063052206 Desde 01-08-2020 Hasta 01-08-2022 25 MESES
[BENEFICIARIOS:
Segun Listado Adjunto

NORTHERNLIGHT Ecuader 5.A. ha conlratado una pélizs de Accidentes Parsanales con SEGUROS UNIDOS 8.A. Compania

De Seguros Y Reaseguros. Que ampara la integridad fisica dal parsonal operalive, que se deriven da su actividad de vigilancia
conforme & ia ley do Saguridad y Vigilancia Privada Arl. 27.

ILugar y Facha: Quito 24 do JuLio de 2020,
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| VIGENCIA DEL DOCUMENTO
Desde: 01-08-2020 Hasta: 01-08-2022

TABLA DE BENEFICIOS PLAN BASICO

PRODUCTO MODALIDAD
PLAN BASICO CORPORATIVO
DURACION MONEDA
25 MESES DOLAR

i3

Limite por evento catastrolico

US55 1,000,000

Muerte accidental en Jomada Laboral USE 50.000
Incapacidad Total vy Permanente en Jornada Laboral S5 50.000
Gastos meédicos por accidente por evento dentro de Jomada Laboral US$ 20,000
Muerte accidental in ilinare LSS 5.000
Incapacidad tolal ¥ permanente in itinere S % 5.000
LISE 1.000

Gastos médicos por accidente in ifinere

" BENEFICIOS ADICIONALES

Tarifa méxima aplicable
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TABLA DE BENEFICIOS ADMINISTRATIVOS

#CONTRATO PRODUCTO | MODALIDAD
16928 ADMINISTRATIVO CORPORATIVO
 VIGENCIA DEL DOCUMENTO DURACION MONEDA
Desde; 01-08-2020 Hasta; 01-09-2022 25 MESES I'.'IULAR
Muerte accidental por persona dentro de jornada laboral LSS 5,000
incapacidad Total y Permanente por persona denfro de jormada laboral LISE 5.000
Gastos médices por accidente por evento dentro de jomada laboral LIS% 1,000
| Gastos Excequisles US$ 1.000

AR T At

Temtario

Edad maxima TOafos
Tarifa méxima aplicable THMQ
EL CONTRATANTE NORTHERNLIGHT ECUADOR S.A
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CONDICIONES GENERALES PLAN GUARDIAS
#CONTRATO PRODUCTO MODALIDAD
1928 PLAN BASICO | ADMINISTRATIVO | CORPORATIVO
CONTRATANTE C.LIRUC:
SEGURIDAD, PROTECCION Y VIGILANCIA CE5 CIA LTDA. 1081752693001

CLAUSULADO GENERAL PLAN GUARDIAS

COBERTURA ACCIDENTES PEREONALES:
NORTHERNLIGHT Ecuador 5.4, ha conlratado una pdlize de sccldentes personales grupsl con SEGURDS UNIDOS 5.4,
Compafia De Seguros Y Reaseguros an beneficio de los cliantes de NORTEHRNLIGHT gue cubre los riesgos de Muarts
Accidental, invalidez Total vy Permanents ¥ Gastos Médicos por Accidente, Para eslos amparos son aplicables dnicamente laz
icondiciones originales de la pdliza aprobada por la Suparintendencia do Bancos y Soguros, sogin resolucitn No. _856-138-5 da 24
e Marzo del 1885 y modificados por las condiciones particulares. El cliente liene el derecho de solicitar una copia de las
condiciones de la poliza.

La compaiia pagara & valor asegurade cuando a consecuancia de un accidente en jornada laboral (Evento) ocuriera dentro de la)
[::Igannia del contralo definida como afectacion a [ integridad fisica que se derdbe de |8 sctividad de guerdia de seguridad privada v
igitacia. '

CONTRATANTES: Son las empresas da Seguridad Privada y Vigilancia que estan obligados a mantenar coberiuras de Accidentas
Personales de acuerdo con lo estipulado on La Loy y of Reglamento a la Ley de Sequridad Privada v Vigilancia,
ASEGURADOS: Son las empresas de Saguridad Privada y Vigitancia amparadas bajo la pdliza de Accidantes Parsonales
antratada por NORTHERMLIGHT a faver de su perscnal.
BEMEFICIARIOS: E= el conjunto de las personas que prestan servicios de seguridad privada y vigllancla de acuerdo con lo
lestipulado en La Ley y el Reglamanto a la Lay de Beguridad Privada y Vigilancia en relacién de depandencia con ol Asegurado v
Ihan sido reportados a la Compaila dentro de los plazos acordados
ORMADA LABORAL: Se considara comn ocurrido en Jornada Laboral aqual accidente que se danva directamenta de su aclividad
de vigiancia de acuerdo con lo establecido en el adicule 27 del reglamento a 3 Ley de Vigilancle y Ssguridad Privada,
ACCIDENTE IN ITINERE: se denomina accidanta in itinare al accidente de frdanszito ocurrido al rabajador durants el dasplazamianto)
desde su domicilio hasta su lugar de frabajo, v viceversa. Se exceptian aguellos casos en los gue el Irabalador hava Interrumpido o
odificado 8l treyecto directo & su Irabalo. Los beaneficios para accidentss en ilinera son detarminados exclusivamants an fa Tabla
ide Beneficios y no son conslderados aceidenlss en Jomada Laboral da acuerdoe con o estipulado en el articule 27 del reglamanto g
Ia Lay da Vigilancia y Seguridad Privada,
BENEFICIOS: Es el conjunio de amparos y servicios a que fisnen derecho los Beneficiarios debidamants reporfados bajo esta
corntrato de acuardo con lo especificado en la Tabla de Beneficios, que forma perle de este conltrato. Aplican los limites maximos
nor beneficio.
CIDENTE: Se anfiende por accidente para los efeclos de esta poliza, el evento proveniente de fuerza externa debldo a causas
impravisias, repentinas, fortullas v ocasionalas, que obrando sdbitamants sobra la persona dal Beneficiario, indepandientameanta da
su voluntad, produzea lesiones corporatos clinicamente comprobsdas, les cusles ocasionen la muerle, una invalidez permanents
olal, parcial, una incapacidad temporal, o gastos médicos.
MUERTE ACCIDENTAL: Cuando un accldante produzca una lesidn quae, dentro de un afio posterior a su ocurrancia, cause
musrte del Baneficiario.
INVALIDEZ TOTAL Y PERMAMNENTE: Es la incapacidad parmaneante para el dasempafio da las actividades habituales que sufre
Bensaficiario como consecuancia de un Accidente amparado bajo el contrato. La invalidez bajo este contrato sigue a lo determinado
por @l IESS al respecto, salvo de dudas Justificadas, an cual caso fa Compafifa se reserva el deracho de soliciltar una segunda
apinidn.
GASTOS MEDICOS POR ACCIDENTE: El benelicierio tlana deracha al pagno o raambalsn ins honorarios médicos, hospitalarios yio
quiriirgicos, imageneas, laboratorio, farmac&uticos, da consulta y todos que fusren medicamenta necesarios para la recuperacion d
la salud en caso de un accidenie cubierlo por el prezente conlralofpaliza dentro de los Emite estipulados en fa Tabla. NI la
ompafia ni ninguno de sus agentes, son responsables da fa disponibilidad, resuftado, o calidad de atancin médica, tratamienio
nsporta, ni por la falta del beneficiario de recibir tratamiento médico.
ACCIDENTES DE TRANSITO; En odos los accidantias de trnsilo as obligacién del proveador médico {Emergancias, Clinicas
anlros Méadicos ale.) aplicar todos los mecanismos de proleccion previslos por el SPATT, NORTHERNLIGHT Ecuador 5.A
ecanoce y reembolsard los gastos médlcos en exceso a los valoras aplicables bajo el SPTAT, siempra y cuando sean razonables,
acoslumbrado.
LUCRO CESANTE POR INVALIDEZ TEMPORAL. Contempla &l pago de un valor dnlco diarto cuanda el benaflclario padece da
una condiclén Mslea o cognitiva como consecuencia directa de un accidente de trabajo en jornada laboral debidamenta
comprobade, que resulte en una Invalidez Temporal debidamente soportada (APLICA PLAN PLUS)
RENTA HOSPITALARIA, Contampla el pago da un valor dnico diaro cuando el baneficiario esia hospilalizado como consecuencia
idiracta da un accidente de irabajo debidamente comprobado.(APLICA PLAN PLUS)
AUXILIO EXEQUIAL. Contempla &l pago de un valor dnico para cubrir los gasios de sepelio cuando el benaficiario fallece por
ausa nafural.
EXTENSION DEL SEGURD
Esle seqguro cubre al Baneficiario por las consecuencias producidas directa y exclusivamente por sccidentes qus pudieran ocurrire
en:

» En el ajercicio de las actividades declarados en la paliza
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+ Durante la parmanancia an Ecuador

= Durente el uso de cualquler medio habilual para el lransporle de personas, ya sea tamastre, lacustre, fluvial, marflimo o aéreo
an vehiculos que partenezcan a una emprasa comarcial y racorran ifinerarios regulares y li]m, ¥ los que ocurran en el emplan
reqular, como condusior o pasejero, de vehiculos automotores de uso particular.

* La asfixia o infoxicacion por vaporas o gases o cualquier otra sustancia andloge, o por Inmersion v obstruccién y fa
elecirocucion incluyendo el rayo.

* Rabia y otros similaras, producidos por mordeduras da animales o pieaduras de Inseclos venenosos.

« Carbunclo o tétenos de origen traumatico

« Consecuencias de nlscclones microblanes o intoxlcaciones, siempre que el germen infeccioso haya penelrado al cuerpo por
una externa, causada por un accidente cubiarto por la piliza.

IEXCLUSIONES. - La Compafila quoda fliberada de toda responsabilidad y, por lo lanto, no eslé obligada a efectuar indemnizacian

par muerle o lesiones resullanies de:

* Los accidentes que se produzcan miantras al Asagurado se encuentre bajo fa influencia de bebidas alcohdlicas o
embriggantes; de sustancizs loxicas, drogas, o en estado de sonambuligmo.

+ Los accidentes que sufra sl Aseguradno en servicio mifitar o de policla, en aclos de guerra intermacional {con o sin daclaracian)
o civil, insurreccion, rebelidn, imvasion, huelgas, motin o fumutto popular; en actos delicluosos en que el Asegurado participe]
por mfpa qrave pmrdn o dasus hannﬂnla rins; asl como en peleas o rifias.

+ Buicidio o su tontaliva, asl como las losionas intencionaimante causadas por &l Banefolarlo a s mismo

«  Las gonsecusenclas de Iratamientos madicos o quinirgloos gque no sean molivados por accidentas amparados.

+ Los denominados "Accidentos Médicos”, tales como apoplejfas, congesfiones, sincopas, vérligos, edemas agudos, infartos de
mlocardio, trormbosis, atagues eplrépltocs U a¢tros andlogos. _ _

+ Accidenies ocasionados por fandmenos de la naturaleza de cardciar catasirdfico lales como: sismos, erupciones voleinicas)
inundaciones o similares, o & consscuencia de tales; Y por fision o fusion nuclear y los efectos que preduzcen la
contaminaclon radioactiva,

« Las consacuencias de harnias v enradamientos intestinates, insolaciongs, intoxicacionss v envenenamientos gqua no ssan
accldentales.

« Accidentas cuando al Azegurado se encusnira conduciendo o viajando coma passjero de aviones privados.

+ No pueden ser, nl seguir aseguradas, les personas afectadas de incapacidad fisica grave, tales come: ceqguera, sordera
parélisis, apoplejla u otras incapacidades flsicas qus agravan &l rlesgo notorlamente. En caso de producirse una de esfas)
situaciones durante el periodo contractual, se suspenden automaticaments los efactos del saguro.

+ Accidentes causados por vilacion de cualquier norma legal y sus respectivos reglamentos.

+ Accidentes causados por negligencia gruesa por parta dol Beneficiario yio Contratanta

+  Participacidn del Asequrado an competenclas daportivas profeslonales de los siguientes depories: carmeras de aulomdvilas)
boxeo, motos, karling, paracaidismo, parapantisme, comela, alas della, bunges jumping ullralivianos, depories submarinos o
stbacudlicos o escalamianto de montena,

PERSONAS HABILES PARA SER ASEGURADAS: Son asegurablas conforma a esla conlral, las personas que hayan cumplido

ieciocho (18) anos de edad, El seguro cesara aulematicamente cumplido los sesenta y cinco (65) afios y hasta 70 afios para

fectos deo ranovacion. La cobarlura por muarts, incapacidad temporal ylo permanente as al 100% Gnlcamente para las porsonas|
ue lengan hasta un méximo de 85 afios 11 meses 29 dias do edad y sera del 50% para las parsonas que tengan 68 afos en
dalanta.

ECLARACION DE BENEFICIARIDS: El Asegurado se comprometa a anviar a la Compafila el lstado de los beneficiarios)

nelusiones y excluslones al dla que se produzean, cada mes, ls Compaiiia emile un nuevo cedificado actualizado para este

ontrato. El nuevo beneficiario goza de los boneficios dal Confrato a parfir de la fecha indicada en el anexo v sujeto a las

Imitacionas estipuladas. Mo existe cbligacldn alguna de parle de la comparnia para atendor reclamos da personas que ng han sido

:]uidt[::.s en el confrato con anleroridad al ovento qua da origen a la reclamacitn da cualqulera de los beneficios olorgados por esto

lrato.

ERSONAL ADMINISTRATIVO: Coberiura gratuita para el parsonal administralivo dentro del horario de trabajo v con labora

estrictamente de oficing, previa presentacion de listado correspondiente, hasta el 10% dal nimero de guardias asegurados dentro)

e log imites indicados an ia Tabla do Baneficios.

FACTURACION ¥ PAGOD: La facturacion mensual serd calculada a baso de las inclusiones y exclusiones raporlados por s

ompafila, sea por medio impraso (faxicaria o corree alactrdnico), hasta maximo tres dias laborables antes de la fecha dal

clmiente mensual en horario laboral (9:00 a 18:00Hrs) El clionte tiena fa obligacitn da raportar todo &l personal efectivaments
inculado a la empresa y los cambios lo antes que son razonablemente factibles. En caso de que un cliente no reportado sufre un
coidente La Compadiia atiende ef reclamo con la prosentacian del contrato da trabajo ragistrado v la afillacldn sl Seguro Social
iempre y cuando que el pericdo entre la contrataclon y el accidente no superan fos 14 dias calendarios. El pago de las cuolas eql

por adalantado vy el Asegurado dispone de un plazo de 5 dlas laborables para el pago de fa factura, contados a partir da la facha de

rie del nusvo periodo, caso conlrario iz cucla se considerard an mora. No s emilird wira ssgunds faclure en caso de gue s

primara factura no sea cancelada previamanta,

ONTENIDO ¥ FORMA DE LA RECLAMACION - Para hacaer efactivos sus derachos, denirg de los érminos, condiciones v

tipulaciones, al Bansficiario daberd formalizar la reclameacion ante la Compafiia, a su costa, presentandofa fa correspondiantal

eclaracion del siniestro dentro de los tres (03} dias habiles siguisntas a la fecha en qua hublera lenldo conocimiente del mismo, vl

entar los arginales de los documantos que & conlinuacion se relacionan:

+ Acta da declaracidn por ocurrancia del siniestro suscrita por &l Asegurado o Beneficlarlo.

* Informe amplio y delallado de los hechos ocurridos, precisando la facha, lugar, circunstancias de ocurrencia y las causas que
los genararon; asl como el nombra, apsilidos, adad, docimento de identidad v domicilio det Beneficiario accidentado.
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+ Infurme de las autoridades competantss.
+ Cuando sa frate de dafios corporales por lesiones: certificado médico, diagndstico médico, original da las faciuras o cuentas
de gastos medicos y/o hospitalarios, etc. por musrte: cerlificado médico da defuncidn que delermine la causa de Ia musrte
partida de defuncidn, identiicecion de los causahabiantes raclamantes y los documentos que acrediten sy derecho, original da
|3 fecturas o cuentas por atencién del fallacido y gaslos de sepelio.

* Lacompafifa s& reserva el derecho a solicitar otros documentos aparte de los descritos qua considers necesario para aclarar]
los hechos y poder revisar la reclamacion,

PRESCRIPCION, - Los derechos, acclones y benaficios que sa derlven de esle contralo prescriben en dos (02) afios contados a
parlir del acontecimiente que las dio origen.

BASES DE INDEMNIZACION ACCIDENTES PERSONALES )
La suma asegurada determinada an las lablas de beneficios de osta contrato y debidamente respaldado en la phliza de accidentes
arsonales amitids por SEGUROS UNIDOS 5 A. Compatiia de Seguros y Reaseguros, represanta |8 responsabilidad maxima de la
Compaiila en cada pardida. Cuando un accidente smparado por esta péiliza cause la muerte del Assgurado, la Compaiiia pegars la
niidad convenida & la persona o personas designadas como beneficiarios en esta paliza. En cass de no haber tal designacisn, el
neficio sard pagado a los herederos legitimos o testamantarios. Cuando un accidente amparado por esta poliza, causara

nvalidez lotal y parmananta al Asagurade, fa compania pagara el banaficio que corresponds 3 ezte, de acuardo con la TABLA DE
ENEFICIOS POR INVALIDEZ FPERMANENTE ACCIDENTES PERSONALES.

n mismo accidento no dard daracho acumulativamente & beneficios por muerte & Invalidez permanenta. Por consigulente, si la
uerte ocurriere & consecuencia de un accidente ya pagado por invalidez permanante, Ia Compafia deducirs de fa suma
egurada por muarta, al baneficio pagado per invalidez permanante. Si &l Asagurado sufriere varios accidentes sucesivos duranie
vigencia de la pdliza, los beneficios fijados por invalidez permanente no podran excedsr en conjunlo del 100% da la suma
sequrada por este concepto. Por la pérdide de varios miombros u drganos, se sumaran los porcentajes comrespondientes a

iembro u drgano pardido, sin que la Indemnizacion tolal pueda excadar dal 100% de ia suma asogurada. El Benaficlario perde
der derecho & los beneficios =i se prazanta una reclamacion fraudulenta o engafioza, o apayada en prusbas falsas, siincurisre en

clos, antes o después del sinlesiro, que perdudiguen el deracho de subrogacldn de la Compaffa o cuando se encuentre en mo
en &l pago de las cuoias.
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