Sefiora Juez,
Dra. ALEJANDRA MARIA RISUENO MARTINEZ
JUZGADO DIECIOCHO (18°) CIVIL DEL CIRCUITO DE CALI

E. S. D.
REFERENCIA: VERBAL RESPONSABILIDAD EXTRACONTRACTUAL
RADICADO: 760013103018-2023-00234-00
DEMANDANTE: DIANA SORELIS HENAO JARAMILLO Y OTROS.
DEMANDADO: CLINICA PALMIRA S.A.

ASUNTO: LLAMAMIENTO EN GARANTIA A CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.

ANA MARIA BARON MENDOZA, mayor de edad, vecina y residente en la ciudad de
Bogotd, identificada con la cédula de ciudadania No. 1.019.077.502 expedida en la
ciudad de Bogota, abogada en ejercicio y portadora de la Tarjeta Profesional No.
265.684 del Consejo Superior de la Judicatura, con direccién de notificaciones en

anamariabaronmendoza@gmail.com en mi calidad de apoderada especial de CLINICA

PALMIRA S.A., tal como consta en el poder que obra en el expediente, encontrandome
dentro del término legal, a través de este acto procedo a formular LLAMAMIENTO EN
GARANTIA a la compafila aseguradora CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.
identificada con el NIT No. 860.026.518-6, representada legalmente por el senor
Manuel Francisco Obregon Trillos -0 quien haga sus veces-, con domicilio en Bogota

D.C, con direccién de notificaciones notificacioneslegales.co@chubb.com de

conformidad con el articulo 64 del Cdédigo General del Proceso y con el derecho
sustancial inserto en el contrato de seguro instrumentado en la Péliza RC Profesional

Para Instituciones Médicas No. 52344. En los siguientes términos:

I. HECHOS

HECHO PRIMERO: Entre la Clinica Palmira S.A. y CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.
se celebré un contrato de seguro documentado en la Péliza RC Profesional Para
Instituciones Médicas No. 52344 que asegura, entre otros, la responsabilidad civil
profesional "“(...)cubrir la responsabilidad civil imputable al asegurado por las
reclamaciones derivadas de un acto médico erréneo del personal médico, paramédico,
médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, enfermeria o asimilados, bajo relacion
laboral con el asegurado o autorizados por este para trabajar en sus instalaciones

mediante contrato y/o convenio especial, al servicio del mismo (...)".
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HECHO SEGUNDO: La vigencia de la Péliza RC Profesional Para Instituciones Médicas
No. 52344 estda comprendida entre el 17 de octubre de 2021 y el 16 de octubre de

2022, como se lee a continuacion:

Ramo Operacion Poliza Anexo Referencia

12 RESPONSABILIDAD 01 Poliza Nueva 52344 0 12005234400000

Sucursal Vigencia del Seguro Fecha de Emision
Afio Mes Dia Hora Afo Mes Dia Hora Afio Mes Dia

03  BOGOTA Desde 2021 10 17 00 Hasta 5020 10 16 24 2021 10 21

HECHO TERCERO: La renombrada péliza No. 52344 se concertd la modalidad de
cobertura temporal denominada CLAIMS MADE O DE RECLAMACION, cuyas
caracteristicas respecto a su cobertura, requiere que deban concurrir los siguientes
requisitos: (i) que los hechos hayan ocurrido dentro de la vigencia de la péliza o dentro
del periodo de retroactividad pactado; vy, (ii) que se hayan reclamado durante la

vigencia de la péliza; tal y como se pacté en el respectivo condicionado particular, asi:

Condiciones Adicionales

La poliza opera bajo el sistema de aseguramiento base reclamacion “Claims-Made”, es decir, se cubren todas las
reclamaciones presentadas por primera vez, durante la vigencia de la p6liza, en un todo de acuerdo con lo establecido
en el articulo cuarto de la ley 389 de 1997

Ramo Operacion Poliza Anexo Referencia

12 RESPONSABILIDAD 21 Aumsinmov p 52344 1 12005234400001

Sucursal Vigencia del Seguro Fecha de Emision
Ao  Mes Dia Hora Ao Mes Dia Hora Ano Mes Dia

03 BOGOTA Desde 50 10 25 00 Hasta 500 10 16 24 2021 10 27

Tomador CLINICAPALMIRA S.A. C.C.ONIT 8913000476

Direccion ~ CRA3INO. 3162 Ciudad CALI

Asegurado  CLINICAPALMIRA SA. C.C.ONIT 8913000476

Direccion  CRA3INO. 3162 Ciudad CALI

Beneficiario TERCEROS AFECTADOS CC.ONIT 11111

Direccion  ND Ciudad

Intermediario
42301 BARRERA LTDA CONSULT ORES DE S

Informacion del Riesgo: La informacién del riesgo aseguradoyy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particularesde la péliza.

POR MEDIO DEL PRESENTE ENDOSO SE ACLARA QUE LA FECHA DE RETROACTIVIDAD DE LA POLIZA ES 19 DE JULIO
DE 2018. DEMAS TERMINOS SIN MODIFICACION. VAAGUIL

HECHO CUARTO: En el Juzgado Tercero Dieciocho (18) Civil del Circuito de Cali cursa
este proceso Verbal de Responsabilidad Civil Médica promovido por la sefiora Diana
Sorelis Henao Jaramillo, con ocasién a una supuesta mala praxis médica respecto a la
intervencion quirurgica realizada el 19 de enero de 2019, es decir, los hechos que se
demandan se presentaron en el periodo de retroactividad pactado en la pdliza No.

52344. Que de acuerdo con el extracto anterior inicié el 19 de julio del 2018.
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HECHO QUINTO: La reclamacion por parte de la demandante a mi representada se
configuréd con la celebracién de la audiencia de conciliacidon extrajudicial ante el
Consultorio Juridico y Centro de Conciliacidon Juan Pablo II del programa de Derecho de
la Universidad Pontificia Bolivariana Seccional Palmira el 21 de septiembre de 2022,
es decir, que dicha reclamacién habria tenido lugar, dentro de la vigencia de la pdliza

No. 52344, comprendida entre el 17 de octubre de 2021 y el 16 de octubre de
2022.

CONVOCANTE (S): DIANA SORELIS HENAO JARAMILLO y otros

. Clinica Palmira S. A y CHUBB SEGUROS
CONVOCADOS (S): COLOMBIA S.A
FECHA  PRESENTACION  DE | 6 de junio de 2022
SOLICITUD:
'FECHA Y HORADE LA | 21 de septiembre 2022 8:30 a.m
AUDIENCIA:
m DE LA | Responsabilidad Médica
CONCILIACION:

CONCILIADOR: OSCAR IVAN HERRERA ERAZO
EXPEDIENTE: 0700 — 2022
RESULTADO AUDIENCIA: CONSTANCIA DE FRACASO No. 00131

HECHO SEXTO: La demandante formuld pretensiones, por lo que, dada la naturaleza
del proceso, de los hechos que se debaten y las pretensiones de la actora, en caso de
una eventual condena en contra de la Clinica Palmira S.A., CHUBB SEGUROS COLOMBIA
S.A. tendrd que responder patrimonialmente por la suma a la que asciendan los
eventuales perjuicios elevados por la demandante, hasta el monto de las sumas
aseguradas en la la Pdliza RC Profesional Para Instituciones Médicas No. 52344, pues
se cumple con los presupuestos para hacer efectiva la modalidad de cobertura pactada,
esto es, (i) que los hechos se presentaron dentro del periodo de retroactividad pactado;

y, (ii) el reclamo formal a mi representada se realizé dentro de la vigencia de la pdliza.

II. PRETENSIONES DEL LLAMAMIENTO EN GARANTIA

Con base en los hechos brevemente expuestos y en razén a lo preceptuado en el articulo
64 del Cédigo General del Proceso, solicito respetuosamente lo siguiente:

1. Solicito muy amablemente al Despacho que, conforme a los hechos
anteriormente expuesto y fundamentado en lo establecido en el articulo 64 del
Cdédigo General del Proceso, ordene la vinculacion de CHUBB SEGUROS
COLOMBIA S.A. al presente proceso.

2. Con base a los hechos narrados y las pruebas aportadas, se solicita al Juzgador

de instancia que, en la sentencia que resuelva la situacidn juridica suscitada entre
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la demandante y la Clinica Palmira S.A., se resuelva igualmente la existente entre
mi representada y la llamada en garantia CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.,
declarando que, dicha compaiiia aseguradora esta obligada a asumir cualquier
condena que sea impuesta a mi representada con cargo a la Péliza RC Profesional

Para Instituciones Médicas No. 52344.

III. FUNDAMENTOS DE DERECHO
El llamamiento en garantia formulado se funda en los articulos 64 y siguientes del
Cddigo General del Proceso.
IV. PRUEBAS
Respetuosamente solicito decretar y tener como pruebas las siguientes:
DOCUMENTALES:
1. Certificado de existencia y representacion legal CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A
2. Copia del contrato de seguro instrumentado en la Péliza RC Profesional Para
Instituciones Médicas No. 52344
3. Copia de endoso en el que se clarifica periodo de retroactividad de la Pdliza RC
Profesional Para Instituciones Médicas No. 52344

V. ANEXOS

Los documentos indicados en el acapite de pruebas.

VI. NOTIFICACIONES

A CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A, en la carrera 7 No. 71 - 21 Torre B Piso 7. Correo

electronico: notificacioneslegales.co@chubb.com

A mi representada CLINICA PALMIRA S.A., en la carrera 31 No. 31-62 Central del

municipio de Palmira. Electrénico: judicial@clinicapalmira.com.co
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Por parte de la suscrita se recibiran notificaciones en la Secretaria de su despacho o en
la direccién digital anamariabaronmendoza@gmail.com o al numero telefénico

3168024836.

Cordialmente,

M‘*Qw(a Qan\P@M%”’ -

ANA MARIA BARON MENDOZA
C.C. 1.019.077.502 de Bogota.
T.P. 265.684 el C.S. de la Jra
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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINT!

C H U B B Chubb Seguros Colombia S.A. (571) 326-6200 PBX

Nit 860.026.518-6 (571) 319-0300
Carrera?7 No.71-21 TorreBPiso7  (571) 319-0400
Bogota D.C. (571) 319-0408 Fax
Colombia www.chubb.com/co
Péliza Ant.:

Ramo Operacion Poliza Anexo Referencia

12 RESPONSABILIDAD 01 Poliza Nueva 52344 0 12005234400000

Sucursal Vigencia del Seguro Fecha de Emision

Ano Mes Dia Hora Afo Mes Dia Hora Afo Mes Dia

03 BOGOTA Desde 2021 10 17 00 Hasta 2022 10 16 24 2021 10 21

Tomador CLINICAPALMIRA S.A. C.C. ONIT 8913000476

Direccion CRA 31 # 31-62 Ciudad PALMIRA

Asegurado  CLINICAPALMIRAS.A. C.C. ONIT 8913000476

Direccion CRA 31 # 31-62 Ciudad PALMIRA

Beneficiario TERCEROS AFECTADOS C.C.ONIT 11

Direccion ND Ciudad -

Intermediario
42301 BARRERA LTDA CONSULT ORES DE S

Informacion del Riesgo: La informacion del riesgo aseguradoy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particulares de la poliza.

SE EM TE LA PRESENTE POLI ZA POR SOLI Cl TUD DEL ASEGURADO Y POR COMUNI CACI ON DEL BROKER.

El preseme.sgguro estd sujeto a exclusiones y limitaciones de cobertura que se describen y s:e'defmen detalladamente |Valor Prima 160.000.000,00 $COP
en las condiciones generales del contrato de seguroy en las de cada uno de sus amparos adicionales.

Gastos Exped. 0,00 $COoP
Para mayor informacion contactenos al e-mail pagos.clientes@chubb.com LVA 30.400.000.00 $ COoP
Salvo disposicién legal o contractual en contrario, el pago de la prima debera hacerse a mas tardar dentro del mes Total a Pagar
siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la péliza o, si fuere el caso, de los certificados 0 anexos que se & 190.400.000,00 $COP

expidan con fundamento en ella.

Xpidan con fundamento en De acuerdo con lo sefialado por la Resolucion 42 de 2020, los adquirentes de
Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico los SeI‘\'/l‘Cl();. dl'el?eran sgmlrg;trar 1‘1;13 cue?gtalde correo ?lectﬁonlco'g?ra la
Ustariz Gonzalez. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustériz Gonzalez. Direccion: Carreral1A # 96 - 51 Oficina 203 re?*{PF“)CrI‘ . € ‘”Ff’”eﬁ'l{‘{nd 1e1§1tes acturas e ecg‘)“}c,d? Cfl“e Seexpidan con
Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57)(1) 6108161Fax:(57)(1) 6108164. Bogota-Colombia Correo "1“;5";’“ de S?W‘Clolpfe%‘d 0- f}"ﬁ‘;f‘;“{ﬁ'"‘) eestain f’rmdl?“i“ “‘I’ exime
electrénico:defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com el deber de pago en los terminos sealados por este contrato y la Ley. Ingrese
a www.chubb.com/co opcién Servicios en linea, y alli podra descargar su
factura electrénica(aplica paraemisiones con fecha posterior a 01-10-2020). En todo

Lamora en el pago de la prima de la péliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en e > L . e
caso, su factura electronica podra ser solicitada a través del siguiente correo

ella, producira la terminacion automadtica del contrato y dara derecho al asegurador para exigir el pago dela lectroni isionf: acionel icaco@chubb
prima devengaday de los gastos causados con ocasion de la expedicién del contrato. electronico emisionfacturacionelectronica.co@chubb.com

La terminacion automdtica del presente seguro por mora en el pago de la prima, operara si a los 90 dias siguientes a la

emision del mismo, atin no se ha efectuado el pago correspondiente, entendiéndose este término como el plazo e
pactado en contrario a lo dispuesto en el articulo 1066 del Cdigo de Comercio. —
CLIENTE TOMADOR Chubb Seguros Colombia S.A.
CcCHUBB Referenciade Pago Cupon de Pago
12005234400000 Nit 860.026.518-6
Tomador CLINICAPALMIRASA. Forma de Pago
Citibank Cta Ahs. 5019884025 Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
Grupo Exito, Almacenes Exito, Davivienda Cta Cte 516990066 Cheque Cod Beo $
Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
También puede realizar el pago en linea a través de nuestra pagina web www.chubb.com.co Total a pagar $
Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com
4157709998000629802012005234400000390000000000009600000000

ROBCO10
ENTIDAD BANCARIA (415)7709998000629(8020)12005234400000(3900)0000000000(96)00000000



SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
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CLINICA PALMIRA SA

CONDICIONES PARTICULARES
Elite - Médica

Tomador: CLINICA PALMIRA SA

Asegurado: CLINICA PALMIRA SA

Vigencia: 17 de Octubre de 2021 a las 00:00 horas hasta 16 de Octubre de
2022 alas 24:00 horas

Interes: Responsabilidad Civil Profesional Médica.

Delimitacion Territorial: Colombia

Jurisdiccion: Colombia

Modalidad de Cobertura: Claims Made

Retroactividad: Se cubren los hechos ocurridos a partir del inicio de la vigencia de la

primera poliza contratada con Chubb Seguros Colombia S.A. Si con
anterioridad a la primera poliza contratada con Chubb el tomador
tenia contratada con otra aseguradora una péliza sobre el mismo
riesgo y bajo el esquema de claims made, se tendra como fecha de
retroactividad la que indique esa p6liza anterior, siempre que (1)
haya estado vigente sin interrupciones desde la fecha de
retroactividad hasta el inicio de la vigencia de la poliza de Chubb y
(2) se entregue a Chubb, con la solicitud de seguro, una copia de la
poliza anterior y de su clausula de retroactividad

Fecha De Antiguedad: 17 de Octubre de 2021

Condiciones Economicas
Sublimitando la cobertura de gastos legales al 50% del Limite Asegurado.

Limite Asegurado Sublimite Gastos legales | Deducible por Reclamo Prima Antes de Iva

COP $1.500.000.000 | COP 750.000.000 Gastos Legales: COP$ 160.000.000
10% del valor de la perdida minimo

$10.000.000

Demas eventos:
10% del valor de la perdida minimo
$40.000.000

Cobertura Basica

Cobertura De Responsabilidad Civil Para Instituciones Médicas

Por la presente poliza, en desarrollo del inciso 1 del articulo 4 de la ley 389 de 1997, el asegurador indemnizara en
exceso del deducible y hasta el limite de responsabilidad, los dafios y/o gastos legales a cargo del asegurado,
provenientes de una reclamacién presentada por primera vez en contra del asegurado durante el periodo contractual
derivada de la responsabilidad civil imputable al asegurado de acuerdo con la ley( y/o durante el periodo adicional
para recibir reclamaciones, en caso en que este Gltimo sea contratado), por causa de un acto médico erréneo en la
prestacion de sus servicios profesionales.

La cobertura se extiende a cubrir la responsabilidad civil imputable al asegurado por las reclamaciones derivadas de
un acto médico erréneo del personal médico, paramédico, médico auxiliar, farmaceuta, laboratorista, enfermeria o
asimilados, bajo relacion laboral con el asegurado o autorizados por este para trabajar en sus instalaciones mediante
contrato y/o convenio especial, al servicio del mismo.




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA
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C H |_| B B 12/0052344 0 2

CLINICA PALMIRA SA

Los actos médicos erréoneos que originen una reclamacién deben haber sido cometidos con posterioridad al inicio de
la fecha de retroactividad especificada en las condiciones particulares y con anterioridad a la finalizacién del periodo
contractual.

Extensiones de Cobertura Basicas

Haciendo parte del limite agregado anual de la poliza Sublimite

Cobertura para cirugias reconstructivas. 100%
Cobertura para el suministro, prescripcion o administracion de medicamento. 100%
Cobertura para la utilizacion y posesion de instrumentos propios de la medicina. 100%
Cobertura para dafios extrapatrimoniales. 100%

Exclusiones Adicionales

El asegurador no sera responsable de pagar dafios ni gastos legales derivados de una reclamacion por
responsabilidad civil, cuando dichos dafios y gastos legales sean originados en, basados en, o atribuibles directa o
indirectamente a:

Actos médicos respecto de cirugias bariatricas.

Reclamos presentadas por terceros respecto de actividades distintas a las profesionales médicas, como son la gestion
y servicios de apoyo administrativo, autorizaciones de citas medicas, autorizaciones de medicamentos,
autorizaciones referente a ordenes y/o funciones empresariales no médicos, compra de activos como edificios,
equipos y medicamentos etc. Cualquier actividad relacionada con directores y administradores y todo lo relacionado
con managed care e&o.

Queda excluido cualquier reclamacién por el incumplimiento de las garantias contempladas en la seccion 25 de la
presente poliza.

Exclusiéon de Coronavirus — Incumplimiento en seguimiento de Protocolos
El Asegurador no sera responsable de realizar ningin pago por Reclamacion o danos bajo esta pdliza causado directa
o indirectamente por, derivado de, atribuible a, o en cualquier forma relacionado con:

@) el hecho de que el Asegurado no tome medidas razonables para observar y cumplir con las leyes aplicables,
las normas gubernamentales y las directrices oficiales sobre:

a. un brote real o sospechado de una Enfermedad Transmisible; o

b. la amenaza o el miedo a una Enfermedad Transmisible (ya sea real o percibida); o

(ii) el Asegurado incumple o falla en la implementacién de un plan de administracién o gestiéon de crisis que

aborde los pasos mencionados anteriormente; o

(iii) el Asegurado:

a. Falla en la divulgacion y evaluacién adecuada de los protocolos de manera constante de;

b. Realiza declaraciones falsas y/o engafiosas en relaciéon con; o

c. No adopta las medidas adecuadas para mitigar el riesgo que representa una Enfermedad Transmisible para
el negocio, los empleados, los proveedores, los clientes, del Asegurado para el desempeiio financiero de la
Entidad Tomadora.

Para propdsitos de este endoso, Enfermedad Transmisible hace referencia a:
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1. Coronavirus y cualquier cepa de coronavirus o sus secuelas;

2. Neumonia atipica o cualquier cepa de la misma;

Los demas terminos y condiciones de la pdliza permanecen sin cambios.

Exclusion OFAC: este seguro no se aplica en la medida en que las sanciones econémicas o comerciales u otras leyes o
regulaciones nos prohiban proporcionar el seguro, incluido, entre otros, el pago de reclamaciones. Todos los demas
términos y condiciones de la pdliza no se modifican.

Condiciones Adicionales

La pdliza opera bajo el sistema de aseguramiento base reclamacion “Claims-Made”, es decir, se cubren todas las
reclamaciones presentadas por primera vez, durante la vigencia de la pdliza, en un todo de acuerdo con lo establecido
en el articulo cuarto de la ley 389 de 1997

Todas las extensiones y coberturas forman parte y no operaran en adicion al limite total agregado de la poliza

Fecha de retroactividad: Los ACTOS MEDICOS ERRONEOS deben haber sido cometidos con posterioridad al inicio
de la FECHA DE RETROACTIVIDAD que para esta poliza sera: Se cubren los hechos ocurridos a partir del inicio de
la vigencia de la primera poliza contratada con Chubb Seguros Colombia S.A.

Si con anterioridad a la primera p6liza contratada con Chubb el tomador tenia contratada con otra aseguradora una
poliza sobre el mismo riesgo y bajo el esquema de claims made, se tendra como fecha de retroactividad la que
indique esa poliza anterior, siempre que (1) haya estado vigente sin interrupciones desde la fecha de retroactividad
hasta el inicio de la vigencia de la poliza de Chubb y (2) se entregue a Chubb, con la solicitud de seguro, una copia de
la poéliza anterior y de su clausula de retroactividad

Fecha de Reconocimiento de antiguedad: 17 de Octubre de 2021
Gastos legales, de defensa o de abogados: sublimitado a $750.000.000 por vigencia.

PERIODO ADICIONAL para RECIBIR RECLAMACIONES: 100% de la Gltima prima anual para un periodo de 24
meses

Todas las alteraciones y/o modificaciones y/o extensiones deberan ser acordadas por los CHUBB SEGUROS.
Términos, textos y condiciones segiin clausulado ELITE MEDICOS - SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

PROFESIONAL MEDICA PARA INSTITUCIONES MEDICAS 14/09/2020-1305-P-06-CLACHUBB20160043 0001
14/09/2020-1305-NT-06-P&CNTCHUBBSEGO041.

Participacion CHUBB: 100% de la anterior Suma Asegurada y prima
Términos de Pago de Prima: Clausula de pago de prima 45 dias calendario.
Nota 1:

CHUBB SEGUROS es una subsidiaria de una casa matriz de EE.UU. y CHUBB Limited, una empresa que cotiza en
la Bolsa de Nueva York. Por consiguiente, CHUBB SEGUROS esta sujeta a ciertas leyes y regulaciones de Estados
Unidos [ademas de las restricciones de sanciones de la Unién Europea, las Naciones Unidas y nacionales] que
pueden prohibirle la prestacién de cobertura o el pago de reclamaciones a determinadas personas entidades o
asegurar ciertos tipos de actividades relacionadas con determinados paises como Iran, Siria, Corea del Norte, Sudan
del Norte y Cuba.

CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.
Contacto

CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.
Nit. 860.026.518-6
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Carrera 7 No. 71-21, Torre B Piso 7
A.A. 29782

571 326-6200 Tels

Bogot4 D.C., Colombia




Chubb Seguros Colombia S.A. (B;ogota D.C., Colombia
NIT: 860.026.518-6 0 +((5711)31? 0300
Calle 72 #10-51 Piso 7 +{571) 319 040

ELITE MEDICOS -,SEGURO DE RESPONSABILIDA]? CIVIL

CHUBB PROFESIONAL MEDICA PARA INSTITUCIONES MEDICAS
14/09/2020-1305-P-06- CLACHUBB20160043-0001
14/09/2020-1305-NT-06-P&CNTCH UBBSEGo041

Todas aquellas palabras que se encuentran en negrilla a lo largo de esta poliza, han
sido definidas al final de la misma y deben ser entendidas de acuerdo con su
definicion. Los titulos y subtitulos que se utilizan a continuacion son estrictamente
enunciativos y por lo tanto deben ser interpretados de acuerdo al texto que los
acompaina.

Basado en las declaraciones hechas en el Formulario de Solicitud de Seguro
debidamente diligenciado por el Tomador, el cual forma parte de esta poéliza, y sujeto
a las Condiciones Generales, Condiciones Particulares y/o caratula de la pdliza, el
Asegurador, el Tomador y el Asegurado acuerdan lo siguiente:

CONDICIONES GENERALES
1. COBERTURAS

COBERTURA DE RESPONSABILIDAD CIVIL PARA INSTITUCIONES
MEDICAS

POR LA PRESENTE POLIZA, EN DESARROLLO DEL INCISO 1 DEL ARTICULO 4
DE LA LEY 389 DE 1997, EL ASEGURADOR INDEMNIZARA EN EXCESO DEL
DEDUCIBLE Y HASTA EL LIMITE DE RESPONSABILIDAD, LOS DANOS Y/O
GASTOS LEGALES A CARGO DEL ASEGURADO, PROVENIENTES DE UNA
RECLAMACION PRESENTADA POR PRIMERA VEZ EN CONTRA DEL
ASEGURADO DURANTE EL PERIODO CONTRACTUAL DERIVADA DE LA
RESPONSABILIDAD CIVIL IMPUTABLE AL ASEGURADO DE ACUERDO CON LA
LEY(Y/O DURANTE EL PERIODO ADICIONAL PARA RECIBIR
RECLAMACIONES, EN CASO EN QUE ESTE ULTIMO SEA CONTRATADO), POR
CAUSA DE UN ACTO MEDICO ERRONEO EN LA PRESTACION DE SUS
SERVICIOS PROFESIONALES.

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD CIVIL
IMPUTABLE AL ASEGURADO POR LAS RECLAMACIONES DERIVADAS DE
UN ACTO MEDICO ERRONEO DEL PERSONAL MEDICO, PARAMEDICO,
MEDICO AUXILIAR, FARMACEUTA, LABORATORISTA, ENFERMERIA O
ASIMILADOS, BAJO RELACION LABORAL CON EL ASEGURADO O
AUTORIZADOS POR ESTE PARA TRABAJAR EN SUS INSTALACIONES
MEDIANTE CONTRATO Y/O CONVENIO ESPECIAL, AL SERVICIO DEL MISMO.
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LOS ACTOS MEDICOS ERRONEOS QUE ORIGINEN UNA RECLAMACION DEBEN HABER SIDO
COMETIDOS CON POSTERIORIDAD AL INICIO DE LA FECHA DE RETROACTIVIDAD ESPECIFICADA
EN LAS CONDICIONES

PARTICULARES Y CON ANTERIORIDAD A LA FINALIZACION DEL PERIODO CONTRACTUAL.
2. COBERTURAS ADICIONALES

SUJETO A LA DEFINICION DE COBERTURA PREVISTA EN EL PUNTO ANTERIOR Y A LOS
TERMINOS Y CONDICIONES DE ESTA POLIZA SE CUBREN LOS SIGUIENTES CONCEPTOS:

2.1. COBERTURA PARA CIRUGIAS RECONSTRUCTIVAS

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD CIVIL IMPUTABLE AL ASEGURADO
DERIVADA DE LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL
ASEGURADO, POR LA REALIZACION DE CIRUGIAS RECONSTRUCTIVAS POSTERIOR A UN ACCIDENTE
Y LAS CIRUGIAS CORRECTIVA DE ANORMALIDADES CONGENITAS.

2.2. COBERTURA PARA EL SUMINISTRO, PRESCRIPCION O ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD IMPUTABLE AL ASEGURADO
DERIVADA DE LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL
ASEGURADO, DERIVADAS DEL SUMINISTRO O PRESCRIPCION O ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS O PROVISIONES MEDICAS O DENTALES QUE HAYAN SIDO ELABORADOS POR EL
ASEGURADO O POR OTRAS PERSONAS NATURALES O JURIDICAS A QUIENES EL ASEGURADO HAYA
DELEGADO SU ELABORACION MEDIANTE CONVENIO ESPECIAL, QUE SEAN NECESARIOS PARA EL
TRATAMIENTO Y ESTEN DIRECTAMENTE REGISTRADOS MEDIANTE AUTORIDAD COMPETENTE.

LA PRESENTE EXTENSION APLICA EXCLUSIVAMENTE CUANDO DICHOS ERRORES PROVENGAN DE
FALLAS DEL ASEGURADO EN LA ELABORACION Y UTILIZACION DE FORMULAS, ESPECIFICACIONES
O INSTRUCCIONES INCLUYENDO EL SUMINISTRO DE ALIMENTOS Y BEBIDAS A LOS PACIENTES EN
CONEXION CON LOS SERVICIOS PROFESIONALES DESCRITOS EN EL FORMULARIO O CARATULA
DE LA POLIZA.

EN ESTE CASO EL ASEGURADOR SE RESERVA EL DERECHO DE REPETICION CONTRA LAS PERSONAS
NATURALES O JURIDICAS A QUIENES EL ASEGURADO HAYA DELEGADO LA ELABORACION DE
MEDICAMENTOS Y ESTOS SEAN LOS CAUSANTES DEL DANO QUE ESTEN MEDIANTE RELACION
CONTRACTUAL O CONVENIO ESPECIAL CON EL ASEGURADO, SIN PERJUICIO DE LO DISPUESTO POR EL
ARTICULO 1099 DEL CODIGO DE COMERCIO.

2.3. COBERTURA PARA LA UTILIZACION Y POSESION DE INSTRUMENTOS PROPIOS DE LA
MEDICINA

LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR LA RESPONSABILIDAD IMPUTABLE AL ASEGURADO
DERIVADA DE LOS DANOS Y/O GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL
ASEGURADO, POR LA POSESION Y/O USO POR O EN NOMBRE DEL ASEGURADO DE APARATOS CON
FINES DE DIAGNOSTICO O TERAPEUTICOS CON LA CONDICION DE QUE DICHOS APARATOS ESTEN
RECONOCIDOS POR LA CIENCIA MEDICA Y QUE EL ASEGURADO REALICE LOS SERVICIOS DE
MANTENIMIENTO DE ACUERDO CON LAS ESTIPULACIONES DEL FABRICANTE.

2.4. COBERTURA DE LOS DANOS EXTRAPATRIMONIALES
LA COBERTURA SE EXTIENDE A CUBRIR HASTA EL SUBLIMITE DE RESPONSABILIDAD INDICADO EN
LA CARTATULA DE LA POLIZA IMPUTABLE DEL ASEGURADO DERIVADA DE LOS DANOS Y/O
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GASTOS LEGALES CORRESPONDIENTES A LAS RECLAMACIONES AL ASEGURADO DERIVADA DE
LOS DANOS EXTRAPATRIMONIALES CAUSADOS POR EL ASEGURADO.

3. EXCLUSIONES

EL ASEGURADOR NO SERA RESPONSABLE DE PAGAR DANOS NI GASTOS LEGALES DERIVADOS DE

UNA RECLAMACION POR RESPONSABILIDAD CIVIL, CUANDO DICHOS DANOS Y GASTOS LEGALES

SEAN ORIGINADOS EN, BASADOS EN, O ATRIBUIBLES DIRECTA O INDIRECTAMENTE A:

3.1. MALA FE O DOLO Y RETRIBUCIONES IMPROCEDENTES

L LA COMISION DE CUALQUIER DELITO O CONDUCTA DOLOSA O GRAVEMENTE CULPOSA

IL. EL HECHO DE QUE CUALQUIER ASEGURADO HAYA OBTENIDO CUALQUIER BENEFICIO O
VENTAJA PERSONAL O PERCIBIDO CUALQUIER REMUNERACION A LA CUAL NO TUVIESE
LEGALMENTE DERECHO.

3.2. MULTAS Y SANCIONES

MULTAS O SANCIONES PECUNIARIAS O ADMINISTRATIVAS DE CUALQUIER NATURALEZA IMPUESTAS
AL ASEGURADO.

3.3 RECLAMOS Y LITIGIOS ANTERIORES O PENDIENTES

RECLAMOS FORMULADOS AY LITIGIOS ENTABLADOS Y CONOCIDOS POR EL ASEGURADO CON
ANTERIORIDAD A LA FECHA DE RECONOCIMIENTO DE ANTIGUEDAD A QUE SE REFIERE ESTA
POLIZA, O QUE TENGAN COMO BASE O DE CUALQUIER MANERA SEAN ATRIBUIBLES A LOS MISMOS
HECHOS, O ESENCIALMENTE LOS MISMOS HECHOS, QUE HUBIESEN SIDO ALEGADOS EN
CUALQUIERA DE DICHOS LITIGIOS, AUN CUANDO HAYAN SIDO INICIADOS CONTRA TERCEROS.

3.4. CIRCUNSTANCIAS ANTERIORES

HECHOS, CIRCUNSTANCIAS, O SITUACIONES QUE HAYAN SIDO CONOCIDAS O QUE
RAZONABLEMENTE HA DEBIDO CONOCER EL ASEGURADO, EN O CON ANTERIORIDAD A LA FECHA
DE RECONOCIMIENTO DE ANTIGUEDAD DE ESTA POLIZA.

3.5. SEGUROS ANTERIORES

HECHOS QUE YA HUBIESEN SIDO ALEGADOS, O A UN ACTO MEDICO ERRONEO QUE YA HUBIESE
SIDO ALEGADO O QUE HUBIESE ESTADO RELACIONADO CON CUALQUIER RECLAMACION
REPORTADA ANTERIORMENTE, O CUALESQUIERA CIRCUNSTANCIAS DE LAS CUALES SE HAYA DADO
AVISO BAJO CUALQUIER CONTRATO DE SEGURO O POLIZA DE LA CUAL ESTA SEA UNA RENOVACION
O REEMPLAZO, O A LA QUE PUEDA EVENTUALMENTE REEMPLAZAR.

3.6. ASEGURADO CONTRA ASEGURADO

RECLAMACIONES PRESENTADAS EN BENEFICIO DIRECTO O INDIRECTO DE CUALQUIER OTRO
ASEGURADO AMPARADO BAJO ESTA POLIZA.

QUEDA ESTIPULADO QUE LA PRESENTE EXCLUSION NO APLICA CUANDO EL AFECTADO ESTUVIERE
EN LA CONDICION DE PACIENTE.

3.7.  ADMINISTRADOR O PROPIETARIO

LAS FUNCIONES ADMINISTRATIVAS O GERENCIALES DEL ASEGURADO COMO PROPIETARIO, SOCIO,
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ACCIONISTA, DIRECTOR, DIRECTOR EJECUTIVO, ADMINISTRADOR, JEFE DE DEPARTAMENTO, JEFE
DE EQUIPO, JEFE DE GUARDIA, JEFE DE SERVICIO, DIRECTOR MEDICO, O EN CUALQUIER CAPACIDAD
ADMINISTRATIVA Y/O PROPIETARIA DE UN HOSPITAL, CLINICA, SANATORIO, LABORATORIO, BANCO
DE SANGRE O CENTRO MEDICO, O CUALQUIER OTRO PROVEEDOR DE SERVICIOS.

3.8. PRACTICAS LABORALES

ORIGINADA EN, BASADA EN, O ATRIBUIBLE DIRECTA O INDIRECTAMENTE A
RESPONSABILIDAD DERIVADA DE INCORRECTAS PRACTICAS LABORALES .

3.9. INCUMPLIMIENTO POR EXTRALIMITACION PROFESIONAL Y GARANTIAS PURAS

INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES ADQUIRIDAS POR EL ASEGURADO, DISTINTAS O QUE
EXCEDAN LAS FIJADAS POR LA LEY PARA EL EJERCICIO DE LAS ACTIVIDADES PROFESIONALES
DESARROLLADAS POR EL ASEGURADO.

SE ENTIENDEN IGUALMENTE EXCLUIDAS LAS RECLAMACIONES POR EL INCUMPLIMIENTO DE
OBLIGACIONES QUE CONLLEVEN LA GARANTIA DE UN RESULTADO ESPECIFICO O DE ALGUN
CONVENIO, SEA VERBAL O ESCRITO, PROPAGANDA, SUGERENCIA O PROMESA DE EXITO, QUE
GARANTICE EL RESULTADO DE CUALQUIER TIPO DE SERVICIO MEDICO.

3.10. GUERRA Y TERRORISMO

L. GUERRA CIVIL O INTERNACIONAL SEAN ESTAS DECLARADAS O NO, INVASION, ACTOS DE
ENEMIGOS EXTRANJEROS, HOSTILIDADES U OPERACIONES BELICAS O SIMILARES (SIN
PERJUICIO DE QUE LA GUERRA HAYA SIDO O NO DECLARADA), HUELGA, PAROS  PATRONALES,
ACTOS MALINTENCIONADOS DE TERCEROS, REBELION, REVOLUCI ON, INSURRECCION, O
CONMOCION CIVIL, LEVANTAMIENTO, PODER MILITAR O USURPADO.

IL. CUALQUIER ACTO DE TERRORISMO INCLUYENDO PERO NO LIMITADO AL USO DE FUERZA O
VIOLENCIA Y/O LA AMENAZA DE LA MISMA, DIRIGIDOS A O QUE CAUSEN DANO, LESION, ESTRAGO O
INTERRUPCION O COMISION DE UN ACTO PELIGROSO PARA LA VIDA HUMANA O PROPIEDAD, EN
CONTRA DE CUALQUIER PERSONA, PROPIEDAD O GOBIERNO, CON OBJETIVO ESTABLECIDO O NO
ESTABLECIDO DE PERSEGUIR INTERESES ECONOMICOS, ETNICOS, NACIONALISTAS,
POLITICOS, RACIALES O INTERESES RELIGIOSOS, SI TALES INTERESES SON DECLARADOS O NO.

3.11. CONTAMINACION

I CUALQUIER AMENAZA, REAL O SUPUESTA, DE DESCARGA, DISPERSION, FILTRACION
MIGRACION, LIBERACION O ESCAPE DE CONTAMINANTES EN CUALQUIER OCASION; O

II. CUALQUIER REQUERIMIENTO, DEMANDA U ORDEN RECIBIDA POR UN ASEGURADO PARA
MONITOREAR, LIMPIAR, REMOVER, CONTENER, TRATAR O NEUTRALIZAR, O DE CUALESQUIERA
FUERA LA FORMA RESPONDER A, O CALCULAR LOS EFECTOS DE LOS ~ CONTAMINANTES
INCLUYENDO PERO NO LIMITANDO A CUALQUIER RECLAMACION, JUICIO O PROCESO POR O
EN NOMBRE DE UNA AUTORIDAD GUBERNAMENTAL, UNA PARTE POTENCIALMENTE RESPONSABLE
O CUALQUIER OTRA PERSONA FISICA O ENTIDAD POR DANOS DEBIDOS A PRUEBAS, MONITOREO,
LIMPIEZA, REMOCION, CONTENCION, TRATAMIENTO, DESINTOXICACION O
NEUTRALIZACION DE LOS EFECTOS DE LOS CONTAMINANTES.

3.12. DISCRIMINACION

I DISCRIMINACION ILEGAL DE CUALQUIER TIPO QUE FUERE Y COMETIDA FRENTE A PACIENTES O
CUALQUIER OTRA PERSONA.

14/09/2020-1305-P-06-CLA CHUBB20160043 000l
14/09/2020-1305-NT-06-P& CNTCHUBBSEG041 4



IL. HUMILLACION 0O ACOSO, PROVENIENTE DE, O RELACIONADA CON TAL TIPO DE
DISCRIMINACION.

3.13. ASBESTOS

ASBESTOS, O A CUALQUIER DANO CORPORAL O DANO A BIENES TANGIBLES, CAUSADO POR
ASBESTOS, O PRESUNTO ACTO, ERROR, OMISION U OBLIGACION QUE INVOLUCRE ASBEST OS, SU USO,
EXPOSICION PRESENCIA, EXISTENCIA DETECCION REMOCION, ELIMINACION, O USO DE ASBESTOS
EN CUALQUIER AMBIENTE, CONSTRUCCION O ESTRUCTURA.

3.14. REACCION NUCLEAR

EFECTOS DE EXPLOSION, ESCAPE DE CALOR, IRRADIACIONES PROCEDENTES DE LA
TRANSMUTACION DE NUCLEOS DE ATOMOS DE RADIOACTIVIDAD, ASI COMO LOS EFECTOS DE
RADIACIONES PROVOCADAS POR TODO ENSAMBLAJE NUCLEAR, ASI COMO CUALQUIER
INSTRUCCION O PETICION PARA EXAMINAR, CONTROLAR, LIMPIAR, RETIRAR, CONTENER, TRATAR,
DESINTOXICAR O NEUTRALIZAR MATERIAS O RESIDUOS NUCLEARES.

3.15. INFLUENCIA DE TOXICOS

DANOS CAUSADOS POR EL ASEGURADO CUANDO EL PERSONAL PROFESIONAL O NO PROFESIONAL
HAYA ACTUADO BAJO LA INFLUENCIA DE TOXICOS, INTOXICANTES, NARCOTICOS. ALCALOIDES O
ALCOHOL BIEN SEA QUE HAYA SIDO O NO INDUCIDO POR UN TERCERO.

3.16. HONORARIOS
CONTROVERSIAS SOBRE EL MONTO, LIQUIDACION O COBRO DE HONORARIOS PROFESIONALES.
3.17. RESPONSABILIDAD CIVIL POR PRODUCTOS

DISENO O MANUFACTURA DE BIENES O PRODUCTOS VENDIDOS, PROPORCIONADOS O DISTRIBUIDOS
POR EL ASEGURADO O POR OTRO BAJO SU PERMISO O MEDIANTE LICENCIA OTORGADA POR EL
ASEGURADO. (LA PRESENTE EXCLUSION NO APLICA A DEFECTOS DE PRODUCTOS O TRABAJOS
TERMINADOS ELABORADOS O DISTRIBUIDOS POR EL ASEGURADO EN EL CUMPLIMIENTO DE SUS
SERVICIOS PROFESIONALES PARA LOS CUALES HAYA SIDO DESIGNADO, SI TALES DEFECTOS O |
ERRORES PROVIENEN DE FALLAS DEL ASEGURADO EN EL DISENO, ELABORACION Y UTILIZACION
DE FORMULAS, PLANOS, ESPECIFICACIONES O INSTRUCCIONES).

3.18. TRANSFUSIONES DE SANGRE O POR LA ACTIVIDAD DE BANCOS DE SANGRE.

CONTAMINACION DE SANGRE CUANDO EL ASEGURADO Y/O SUS EMPLEADOS, CON O SIN RELACION
DE DEPENDENCIA Y/O SUS PROVEEDORES NO HUBIESEN CUMPLIDO CON TODOS LOS REQUISITOS

Y NORMAS NACIONALES E INTERNACIONALES EXIGIBLES A UN PROFESIONAL MEDICO EN EL
EJERCICIO DE SU PROFESION, INCLUYENDO PERO NO LIMITAN DOSE ALA ACEPTACION,
PRESCRIPCION, CONTROL, ALMACENAMIENTO, CONSERVACIONYTRANSFUSION DE SANGRE, SUS
COMPONENTES Y/U HEMODERIVADOS Y A LA ASEPSIA DE AREAS, INSTRUMENTOS Y EQUIPOS
DONDE Y CON LOS CUALES SE LLEVEN A CABO DICHOS ACTOS MEDICOS.

3.19. RESIDUOS, FILTRACIONES, CONTAMINANTES PATOLOGICOS

FILTRACIONES, CONTAMINANTES O RESIDUOS PATOLOGICOS, INCLUYENDO LOS GASTOS Y GASTOS
LEGALES DE LEYES ESPECIFICAS O NORMAS ADMINISTRATIVAS PARA LIMPIAR, DISP ONER, TRATAR
O REMOVER O NEUTRALIZAR TALES CONTAMINANTES.
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3.20. ANESTESIA GENERAL

DANOS CAUSADOS POR LA APLICACION DE ANESTESIA GENERAL, O QUE SE PRESENTEN MIENTRAS
EL PACIENTE SE ENCUENTRA BAJO ANESTESIA GENERAL, SI TAL PROCEDIMIENTO NO FUESE
REALIZADO POR UN PROFESIONAL MEDICO DEBIDAMENTE HABILITADO Y CAPACITADO PARA
REALIZARLO, Y LLEVADO A CABO DENTRO DE UNA INSTITUCION DEBIDAMENTE EQUIPADA'Y
ACREDITADA PARA TAL FIN.

3.21. MEDICAMENTOS Y/O APARATOS EN FASE EXPERIMENTAL

DANOS CAUSADOS POR MEDICAMENTOS Y/O APARATOS EN FASE EXPERIMENTAL O QUE NO SE
ENCUENTREN REGISTRADOS ANTE LA AUTORIDAD COMPETENTE, EN CASO DE SER NECESARIO SU
REGISTRO CONFORME A LA LEGISLACION DE LA MATERIA.

3.22. APARATOS, EQUIPOS, MEDICAMENTOS O TRATAMIENTOS

DANOS CAUSADOS POR ACTOS MEDICOS ERRONEOS REALIZADOS CON APARATOS, EQUIPOS,
MEDICAMENTOS O TRATAMIENTOS NO RECONOCIDOS POR LAS INSTITUCIONES CIENTIFICAS
LEGALMENTE RECONOCIDAS.

3.23. SECRETOS PROFESIONALES

INCUMPLIMIENTO DEL DEBER DE SECRETO PROFESIONAL POR PARTE DEL ASEGURADO.

3.24. INTERRUPCION PREMATURA Y/O FORZADA DEL EMBARAZO

ACTOS MEDICOS ERRONEOS FRENTE A CUALQUIER TRATAMIENTO MEDICO CUYO OBJETIVO SEA
LA INTERRUPCION PREMATURA Y/O FORZADA DEL EMBARAZO.

3.25. CAMBIO DE SEXO

ACTOS MEDICOS QUE SE EFECTUEN CON EL OBJETO DE LOGRAR MODIFICACIONES Y/O CAMBIOS
DE SEXO Y/O SUS CARACTERISTICAS DISTINTIVAS Y RECLAMACIONES POR CUALQUIERA OFENSA
SEXUAL, CUALQUIER QUE FUERE SU CAUSA.

3.26. DANOS GENETICOS

DANOS GENETICOS EN EL CASO QUE SE DETERMINE QUE ELLOS HAYAN SIDO CAUSADOS POR UN
FACTOR HEREDADO Y/O IATROGENICO, DESCUBIERTOS EN EL MOMENTO O UN TIEMPO DESPUES
DEL NACIMIENTO, Y QUE HAYAN PODIDO OCURRIR DESDE LA CONCEPCION HASTA ANTES DEL
NACIMIENTO, INCLUYENDO EL PARTO

3.27. CIRUGIAS ESTETICAS O PLASTICAS

ACTOS MEDICOS DE CIRUGIAS PLASTICAS O ESTETICAS.

3.28. RESPONSABILIDAD POR DEFECTOS DE FABRICACION

RESPONSABILIDADES ATRIBUIDAS A LOS FABRICANTES DE MEDICAMENTOS, REMEDIOS O
DISPOSITIVOS O EQUIPOS MEDICOS PARA LA PRESTACION DE SERVICIOS.

3.29. RESPONSABILIDAD DIFERENTE A LA PREVISTA EN LA POLIZA.
RESPONSABILIDAD CIVIL DIFERENTE A LA PREVISTA EN ESTA POLIZA, TAL COMO LA

RESPONSABILIDAD CIVIL POR ACTIVIDADES DISTINTAS A LAS PROFESIONALES, RESPONSABILIDAD
CIVIL PATRONAL, DIRECTORES Y ADMINISTRADORES ETC.
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3.30. DANOS RELACIONADOS CON TRANSPORTE DE PACIENTES.

RESPONSABILIDAD RELACIONADA CON EL TRANSPORTE DE PACIENTES EN AMBULANCIAS O
AERONAVES.

3.31. DANOS RELACIONADOS CON TRATAMIENTO DOMICILIARIO

ATENCION Y TRATAMIENTO DOMICILIARIO.

3.32. FALTA DE AUTORIZACION

CUANDO LA PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES HAYA TENIDO LUGAR POR PARTE DE

PERSONAS CON TARJETA PROFESIONAL, LICENCIA O PERMISO PARA DESEMPENARSE SUSPENDIDA,
CANCELADA O REVOCADA POR AUTORIDAD COMPETENTE, O BIEN CUANDO ESTA HAYA EXPIRADO.

3.33. PROHIBICIONES LEGALES

ESTE SEGURO NO SE APLICA EN LA MEDIDA EN QUE LAS SANCIONES ECONOMICAS O COMERCIALES
U OTRAS LEYES O REGULACIONES NOS PROHIBAN PROPORCIONAR EL SEGURO, INCLUIDO, ENTRE
OTROS, EL PAGO DE RECLAMACIONES. TODOS LOS DEMAS TERMINOS Y CONDICIONES DE LA POLIZA
NO SE MODIFICAN.

3.34. FALLOS DE TUTELA

RECLAMACIONES ORIGINADAS O DERIVADAS DE FALLOS DE TUTELA EN LOS CUALES NO EXISTA UNA
DECLARACION DE RESPONSABILIDAD CIVIL EN CONTRA DEL ASEGURADO.

3.35. EVENTO CIBERNETICO

SE EXCLUYE CUALQUIER RECLAMACION O RECLAMO ORIGINADO POR, BASADO EN O RELACIONADO
DIRECTA O INDIRECTAMENTE CON UN EVENTO CIBERNETICO, INCLUYENDO PERO NO LIMITADO A
LA OBTENCION, MANEJO Y CUSTODIA DE DATO, DATOS PERSONALES, INFORMACION
CONFIDENCIAL E HISTORIAS CLINICAS.

3.36 DANOS NO COMPRENDE

A. LAS MULTAS, SANCIONES Y PENAS DE ACUERDO CON LA EXCLUSION 3.2.

B. DANOS PUNITIVOS Y EJEMPLARIZANTES.

C. LAS CANTIDADES QUE NO PUEDAN SER COBRADAS A LOS ASEGURADOS POR SUS
ACREEDORES,

D. LAS CANTIDADES QUE SE DERIVEN DE ACTOS O HECHOS NO ASEGURABLES BAJO LAS
LEYES COLOMBIANAS CONFORME A LAS CUALES SE INTERPRETE EL PRESENTE CONTRATO.

3.37 CONDUCTA SEXUAL

EL ASEGURADOR NO SERA RESPONSABLE DE PAGAR DANOS NI GASTOS LEGALES DERIVADOS DE
UNA RECLAMACION POR RESPONSABILIDAD CIVIL, CUANDO DICHOS DANOS Y GASTOS LEGALES
SEAN ORIGINADOS EN, BASADOS EN, O ATRIBUIBLES DIRECTA O INDIRECTAMENTE A: CONDUCTA
SEXUAL ATRIBUIBLE AL ASEGURADO.

14/09/2020-1305-P-06-CLA CHUBB20160043 000l
14/09/2020-1305-NT-06-P& CNTCHUBBSEG041 7



CONDUCTA SEXUAL significa cualquier acto verbal o no verbal, comunicacion, contacto u otra conducta que
involucre abuso sexual, intimidacion sexual, acoso sexual o discriminacién

4. LIMITE DE RESPONSABILIDAD

El Limite de Responsabilidad establecido en las condiciones particulares y/o en la caratula es la suma
asegurada que es el maximo de responsabilidad de 1 Asegurador en relacion con todos los Dafios y Gastos
Legales amparados por esta pdliza, independientemente de la cantidad de Asegurados, Reclamaciones,
personas o entidades que efectiien tales Reclamaciones.

Cualquier sublimite especificado en esta pdliza para una cobertura, extension de cobertura o anexo, sera el
maximo de responsabilidad del Asegurador para esa cobertura, independientemente del nimero de Dafios,
Gastos Legales, cantidad de Asegurados, Reclamaciones, personas o entidades que efecttien tales
Reclamaciones. A menos que se diga expresamente lo contrario, los sublimites hacen parte del limite de
responsabilidad de la pdliza y no se consideran en adiciéon al mismo.

Los Gastos Legales estan sujetos a y erosionan el limite de responsabilidad estable cido. En consecuencia, el
Asegurador no estara obligado, en ningtn caso, a pagar Daiios ni Gastos Legales que excedan el Limite de
responsabilidad aplicable, una vez éste haya sido agotado.

Todas las Reclamaciones derivadas del mismo Acto Médico Erréoneo se consideraran como una sola
Reclamacion, la cual estara sujeta a un Gnico limite de responsabilidad. Dicha Reclamacién se considerara
presentada por primera vez en la fecha en que la primera del conjunto de las Reclamaciones haya sido
presentada, sin importar si tal fecha tuvo lugar durante o con anterioridad al inicio del Periodo Contractual.
En todo caso, el conjunto de reclamaciones no estara cubierto si es anterior a la fecha de inicio del Periodo
Contractual.

Asimismo, la serie de Actos Médicos Erréneos que son o estan temporal, logica o causalmente conectados
por cualquier hecho, circunstancia, situacién o evento, se consideraran un mismo Acto Erréneo, y
constituiran una sola Pérdida y/o Gastos Legales, sin importar el nimero de reclamantes y/o
Reclamaciones formuladas. La responsabilidad maxima del Asegurador por dichos Dafios y/o Gastos
Legales, no excedera el limite responsabilidad establecido en la caratula o en las condiciones particulares de
esta poliza.

5. DEDUCIBLE

El Asegurador sera exclusivamente responsable de pagarlos Dafios y/o Gastos Legales en exceso del
deducible fijado en las condiciones particulares y/o enla caratula de la pdliza de conformidad con lo dispuesto
en el Articulo 1103 del Codigo de Comercio. El deducible estara desprovistoo de cobertura bajo la pdliza; en
consecuencia, no erosiona el limite y sera asumido por el Asegurado

6. REGLAS SOBRE PROCEDIMIENTO EN CASO DE RECLAMACIONES POTENCIALES
O RECIBIDAS POR PRIMERA VEZ DURANTE LA VIGENCIA DE LA POLIZA.

6.1 NOTIFICACION DE RECLAMACIONES POTENCIALES

Si durante el Periodo Contractual o durante el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones, en
caso de que éste dltimo sea contratado, el Asegurado tuviere conocimiento de cualquier Acto Médico
Erroneo que pueda razonablemente dar origen a una Reclamaciéon cubierta por esta poliza, debera durante
el Periodo Contractual , dar notificacion de ello al Asegurador dentro de los quince (15) dias calendario
siguientes a la fecha que lo haya conocido o debido conocer, mencionando todos los detalles que
razonablemente conozca o deba conocer, incluyendo, pero no limitado a:
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L. El Acto Médico Erréneo alegado.

II. Las fechas y personas involucradas;

I11. La identidad posible o anticipada de los Demandantes;

Iv. Las circunstancias por las cuales el Asegurado tuvo conocimiento por primera vez de la posible
Reclamacion.

Cumplidos estos requisitos, cualquier Reclamacion posteriormente efectuada contra el Asegurado y
proveniente de dicho Acto Médico Erroneo, que haya sido debidamente reportado al Asegurador, sera
considerada como efectuada en el Periodo Contractual.

6.2 NOTIFICACION DE RECLAMACIONES RECIBIDAS POR PRIMERA VEZ DURANTE EL
PERIODO CONTRACTUAL

El Asegurado, deberan avisar al Asegurador acerca de la presentacion de cualquier Reclamacién judicial o
extrajudicial al Asegurado, dentro de los quince (15) dias calendario siguientes a la fecha que e la haya conocido
o debido conocer.

Una vez recibida la Reclamacién, el Asegurador sugiere al Asegurado suministrar la informacion,
documentos comprobantes contables, facturas y pruebas necesarias para demostrar la ocurrencia del siniestro y
la cuantia, segtn lo exigido por la ley.

6.3 DEFENSA

El Asegurado debe tomar todas las medidas necesarias para adelantar una defensa adecuada de sus intereses
y por lo tanto tiene la obligaciéon de asumir la defensa de la Reclamacion.

Para estos efectos, el Asegurado enviara al Asegurador la hoja de viday cotizaciéon del abogado de su
eleccion, para la aprobacién previa tanto de su identidad como los honorarios. Una vez sean aprobados, con
sujecion al articulo 1128 del Codigo de Comercio, el Asegurador pagara los Gastos Legales del Asegurado
en la medida en que se vayan causando, aun cuando los hechos que den lugar a la Reclamacién no tengan
fundamento, pero siempre y cuando estos hechos no se encuentren desprovistos de cobertura o no estén
excluidos de la poliza. Por lo tanto, el Asegurador no sera responsable de asumir Gastos Legales que no
hayan sido incurridos en la defensa de una Reclamacion originada de un Acto Médico Erroéneo.

Si se llegare a determinar que los gastos legales no estan cubiertos por esta pdliza, el Asegurado debera
rembolsar la integridad de los mismos al Asegurador.

El Asegurado debe mantener al Asegurador permanentemente informado sobre el desarrollo de la
Reclamacion en su contra.

El Asegurador podri investigar cualquier Reclamacion o Acto Médico Erréoneo que involucre al
Asegurado y tendra el derecho de intervenir en y/o asumir la defensa y transaccién de la Reclamacién, de la
manera que lo estime conveniente.

El Asegurado cooperara con el Asegurador y le suministrara toda la informaciéon y asistencia que el
Asegurador pueda razonablemente requerir, incluyendo pero no limitada a, la presentaciéon en audiencias,
descargos y juicios y la asistencia para la celebracién de arreglos, asegurando y suministrando evidencia,
obteniendo la presencia de los testigos y adelantando la defensa de cualquier Reclamaciéon cubierta por esta
poliza. Asi mismo, se abstendra de realizar acto alguno que perjudique la posicion del Asegurador o sus
derechos de subrogacion.

Si debido al incumplimiento de este deber se perjudicaran o disminuyeran las posibilidades de defensa de la
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Reclamacion, el Asegurador podra reclamar al Ase gurado los dafios y perjuicios derivados de dicho
incumplimiento. Si el incumplimiento del Asegurado se produjera con la manifiesta intencién de enganar al
Asegurador o si los reclamantes o los afectados obrasen de mala fe habra lugar a la pérdida del derecho a la
indemnizacion.

6.4 NO ADMISION DE RESPONSABILIDAD

El Asegurado no podra admitir su responsabilidad, asumir obligacién alguna, transigir, conciliar o liquidar los
asuntos objeto de la Reclamacion, ni incurrir en Gastos Legales y gastos sin el consentimiento previoy por
escrito del Asegurador.

. DISTRIBUCION.

En el evento en que una Reclamacion de lugar a un Dafio cubierto por esta pdliza y al mismo tiempo por un
dafo no cubierto por la poliza, el Asegurado y el Asegurador distribuirdan dicho Dafio y Gastos Legales
en la misma proporcion en la que se distribuya la responsabilidad legal de las partes.

Cualquier distribucion o anticipo de Gastos Legales en relaciéon con una Reclamacién no creard presuncion
alguna respecto a la distribuciéon de otro Daifio originado por dicha Reclamacion.

Si Asegurado y Asegurador no lograren llegar a un acuerdo en relacion con los Gastos Legales que deben
ser desembolsados para la atencion de dicha Reclamacién, el Asegurador suministrara los Gastos Legales
que considere razonablemente cubiertos bajo la p6liza hasta que se acuerde o se determine una distribucion
diferente. Una vez acordada o determinada la distribucién de Gastos Legales, estos seran aplicados de
manera retroactiva a todos las Gastos Legales ya incurridos en relaciéon con dicha Reclamacion.

8. PERIODO ADICIONAL PARA RECIBIR RECLAMACIONES

El Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones se otorgara previa solicitud del Asegurado, sila
poliza es terminada, revocada o no renovada por cualquier razén diferente al no pago de prima, o al
incumplimiento de alguna obligacién a cargo del Asegurado bajo la péliza, y siempre y cuando ésta no sea
reemplazada por otra péliza de la misma naturaleza, tomada con esta o con otra Compaiiia de Seguros, a
menos que la pdliza nueva no otorgue cobertura retroactiva, se acuerda que el ofrecimiento, por parte del
Asegurador de términos de renovacion en condiciones diferentes a las de la vigencia que expira, no se
entendera como “no renovaciéon” y por lo tanto no dara derecho a activar el Periodo Adicional para Recibir
Reclamaciones.

Durante el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones, se cubriran las Reclamaciones que sean
formuladas por primera vez en contra del Asegurado durante dicho periodo, siempre que se basen en Actos
Médicos Erroneos que generen un Dafio y/o Gastos Legales cubiertos por la pdliza y que se hayan
presentado después de la Fecha de Retroactividad y hastala fecha de entrada en vigor del Periodo
Adicional para Recibir Reclamaciones . Cualquier Re clamacion presentada durante el Periodo
Adicional para Recibir Reclamaciones sera considerada como si hubiere sido presentada durante el
Periodo Contractual inmediatamente anterior.

Las condiciones del tltimo Periodo Contractual de la péliza continuaran siendo aplicables al Periodo
Adicional para Recibir Reclamaciones . La vigencia y la prima de este periodo seran las indicadas en las
Condiciones Particulares de esta pdliza y el limite de responsabilidad aplicable durante el Periodo
Adicional para recibir Reclamaciones sera el que contintie disponible a la expiracion del altimo Periodo
Contractual, no suponiendo de ninguna forma que el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones
implique una reconstitucion del limite de responsabilidad.

Para ejercer el derecho que esta clausula otorga, el Asegurado debera comunicar por escrito al Asegurador

su intencion de contratar el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones y pagarla prima establecida
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en las condiciones particulares dentro de los treinta (30) dias calendario siguientes a la fecha terminacion,
revocacion o no renovacion de la poéliza.

0. CLAUSULA DE REVOCACION

Este contrato podra ser revocado unilateralmente por los con tratantes:

. Por el Asegurador, mediante comunicacién escrita al Ase gurado , e nviada a su tltima direccion
conocida, con no menos de diez (10) dias de antelacién, contados a partir de la fecha del envio y sujeto a los
términos del articulo 1071 del Cédigo de Comercio Colombiano;

. Por el Asegurado, en cualquier momento, mediante aviso escrito al Asegurador.

En el primer caso, la revocacion da derecho al Asegurado a recuperar la prima no devengada a prorrata del
tiempo no transcurrido, o sea, la que corresponde al lapso comprendido entre la fecha que comienza a surtir
efecto la revocacion y la de vencimiento del contrato. La devolucion se computara de igual modo, sila
revocacion resulta del mutuo acuerdo de las partes.

En el segundo caso, el importe de la prima devengada y el de la devolucion se calcularan tomando en cuenta la
tarifa de seguros a corto plazo

10. CONSERVACION DEL ESTADO DEL RIESGO Y NOTIFICACION DE CAMBIOS

El Asegurado esta obligado a mantener el estado del riesgo en los términos y condiciones del articulo 1060 del
Codigo de Comercio. En tal virtud, debera notificar por escrito al Asegurador los hechos o circunstancias que
sobrevengan con posterioridad a la celebraciéon del contrato y que, signifiquen agravaciéon del riesgo o variacion
de su identidad local.

La notificacion se hara con antelacion de no menos de diez (10) dias a la fecha de la modificaciéon del riesgo, si
ésta depende del arbitrio del Asegurado. Si la modificaciéon del riesgo les es extrafa, se debera avisar al
Asegurador dentro de los diez (10) dias siguientes ala fecha en que se tengan conocimiento de este cambio que
se presume dentro de los 30 dias siguientes. Para efectos de determinar la oportunidad de esta notificacion, se
contara la fecha de recepcion efectiva de la comunicacion por parte del Asegurador.

11. SOLICITUD DE CAMBIOS EN TERMINOS Y CONDICIONES

La solicitud de cualquier intermediario o corredor de seguros o el conocimiento por parte de éstos dltimos, de
cambios solicitados por el Asegurado con respecto a los términos de la cobertura, no producira un cambio en
ninguna de las partes o condiciones de esta poliza; ni tampoco los términos de esta pdliza, seran cambiados o
modificados excepto mediante documento que se incorpore como parte integral de esta poliza, el cual debera
ser debidamente firmado por un representante autorizado del Asegurador.

12. SUBROGACION Y REPETICION

El Asegurador, una vez efectuados cualesquiera de los pagos previstos en esta pdliza, se subrogari hasta el
limite de tal o tales pagos y podra e jercer los derechos y las acciones que por razon del siniestro
correspondieran al Asegurado.

Para estos efectos, el Asegurado prestara toda la colaboraciéon que sea precisa para la efectividad de la
subrogacion, incluyendo la formalizaciéon de cualesquiera documentos que fuesen necesarios para dotar al
Asegurador de legitimacion activa para demandar judicialmente Asi mismo, al Asegurado le estd prohibido
renunciar a sus derechos contra los terceros responsables del siniestro so pena de perder el derecho a la
indemnizacion en caso de incumplir con esta condicion.

Sin perjuicio de las exclusiones establecidas en esta pdliza. Si el Asegurado actué de mala fe o con dolo, el
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Asegurado debera restituir los costos y/o Gastos Legales que el Asegurador pag6 de manera anticipada. Si
el Asegurado no hace la devolucion de los pagos anticipados realizados por concepto de Gastos Legales, el
Asegurador puede presentar una demanda de recobro en contra del Asegurado por dicho concepto.

13. CONCURRENCIA DE SEGUROS

Cuando cualquier Dafio y/o Gastos Legales bajo esta poliza estuvieran también cubiertos, en todo o en parte,
por otra poliza vigente emitida por otro Asegurador, esta pdliza cubrird, con sujeciéon a sus términos y
condiciones, dicho Dafio y/o Gastos Legales solo en la medida en que su importe sobrepase el limite de

indemnizacion de dicha pdliza agotado integramente por el pago en moneda de curso legal de Pérdida y/o
Gastos Legales cubiertas bajo dicha pdliza, y inicamente en cuanto a dicho exceso. En el caso de que tal
poliza esté suscrita solamente como seguro de exceso especifico por encima del Limite de Responsabilidad
establecido en esta poliza, el Dafio y/o Gastos Legales sera cubierta por esta poliza con sujecion a sus
términos y condiciones.

14. COMUNICACIONES

Cualquie r notificacién o comunicaciéon debera dirigirse al Asegurador, quien es el tnico autorizado para
responderla. Para efectos de la contabilizacion de términos, se entenderd como entregada cualquier
comunicacion al Asegurador la fecha en que éste efectivamente la reciba.

15. FORMULARIO DE SOLICITUD

Para emitir esta pdliza el Asegurador se ha basado en la informaciéon y declaraciones contenidas en el
Formulario de Solicitud, cuestionarios complementarios, estados financieros y deméas informacién exigida
para la suscripcién y presentada al Asegurador antes de la iniciacién de la vigencia y durante el Periodo
Contractual. Dichas declaraciones son la base de la aceptacién del riesgo y de los términos y condiciones de
esta poliza, y por lo tanto se consideraran como parte integrante de la misma.

16. CESION

Esta poliza y todos y cualquiera de los derechos en ella contenidos, no podran ser objeto de cesion sin el previo
consentimiento por escrito del Asegurador.

17. PAGO DE PRIMAS

El Tomador estd obligado al pago de la prima. Salvo disposicién legal o contractual en contrario, debera
hacerlo a més tardar dentro del mes siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la poliza o si fuere el
caso, de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en ella. Si en la poliza no se determina ningtin
lugar para el pagode la prima, se entenderd que éste ha de hacerse en el domicilio del Asegurador oen el de
sus representantes o agentes debidamente autorizados.

La mora en el pagode la prima de la poliza o de los certificados o anexos que se expidan con fundamento en
ella, producira la terminacion automatica del contrato y dara derecho al Asegurador para exigir el pago de la
prima devengada y de los gastos causados con ocasion de la expedicion del contrato.

18. PERDIDA DEL DERECHO A LA INDEMNIZACION

El Asegurado y/o los beneficiarios perderan los derechos provenientes de la presente pdliza en los siguientes
supuestos, sin perjuicio de los demaés casos establecidos en la ley:

I Si hubiese en el siniestro o en la Reclamacion dolo o mala fe del Asegurado, beneficiarios,
causahabientes o apoderados.

IL. Por renunciar a los derechos contra el responsable del siniestro
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19. DELIMITACION TEMPORAL

La cobertura de esta poliza, en desarrollo del inciso 1 del articulo 4 de la Ley 389 de 1997, es aplicable a las
Reclamaciones presentadas por primera vez contra cualquier Asegurado durante el Periodo
Contractual o el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones en caso en que este altimo sea
contratado. Los

hechos que dan origen a la Reclamacion deben ser posteriores a la Fecha de Retroactividad.

20. RENOVACION

Para solicitar la renovacion de la poéliza, el Asegurado debera proporcionar al Asegurador, por lo menos
treinta (30) dias calendario antes de la fecha de vencimiento del Periodo Contractual, la solicitud de seguro
y la informaciéon complementaria. Con base en el estudio de esta informacion, el Asegurador determinara los
términos y condiciones para el nuevo Periodo Contractual.

21. PERDIDAS EN MONEDA EXTRANJERA

En el caso en que el Daflo y/o Gastos Legales sean expresados en moneda extranjera distinta a la establecida
en el limite de responsabilidad de las Condiciones Particulares de la presente poéliza, ésta serd convertida y
pagada en la moneda establecida en dichas condiciones, de acuerdo con la Tasa Representativa del Mercado
oficial (TRM) deldia que se quede ejecutoriada (o), el laudo arbitral o se suscriba el acuerdo transaccional para
el Dafo, o el dia de emision de la factura para los Gastos Legales, segun el caso.

En el caso en que el Daifio y/o Gastos Legales sean expresados en moneda colombiana y ésta sea distinta a la
establecida en el limite de responsabilidad de las Condiciones Particulares de la presente poéliza, esta sera
convertiday pagada en moneda legal Colombiana, de acuerdo con la Tasa Representativa del Mercado oficial
(TRM) del dia que quede ejecutoriada (o) la sentencia final, el laudo arbitral, o se suscriba el acuerdo
transaccional para el Dafo, o el dia de emision de la factura para los Gastos Legales, segin el caso.

22, LEY Y JURISDICCION APLICABLES

El pre se nte contrato queda sometido a la Ley Colombiana y en particular, al Coédigo de Comercio y legislacion
complementaria en materia de seguros y a la jurisdiccién colombiana.

23. DELIMITACION TERRITORIAL

La cobertura y extensiones de cobertura de esta pdliza son aplicables a las Reclamaciones presentadas en los
territorios establecidos en la caratula de la poéliza y/o condiciones particulares en la seccion de delimitacion
territorial y que sean originadas por un Acto Médico Erréneo cometido en dichos territorios.

24. MANEJO DE INFORMACION

El Tomador y el Asegurado autorizan al Asegurador para que con fines estadisticos y de informacién entre
companias, entre éstas y las autoridades competentes y con fines de administracion de

informacion a través de terceros debidamente autorizados, consulte, almacene, administre, transfiera y reporte
a las centrales de datos que considere necesario o a cualquier otra entidad autorizada que se encuentre en el
territorio nacional o fuera de éste, la informacion derivada del presente contrato de

seguros y que resulte de todas las operaciones que directa o indirectamente se deriven del contrato de seguros,
asi como sobre novedades, referencias y manejo de la poliza y demas informaciéon que surja del presente
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contrato el cual, el Tomador y el Asegurado declaran conocer y aceptar en todas sus partes.
25. GARANTIAS

El Asegurado esta obligado a cumplir con las normas que regulan la profesion médica, la ley de ética médica
(ley 23 de 1981) las disposiciones legales y administrativas de cada actividad profesional que las regulan y cuyo
incumplimiento tornaria ilegal la actividad.

El Asegurado garantizara, so pena de que el contrato se dé por terminado desde su infracciéon, de cconformidad
con lo previsto en el articulo 1061 del codigo de comercio que en la practica profesional se sujetara a lo dicho a
continuacién y que exigira a su personal y/o a los profesionales en relacién de dependencia y/o aprendizaje, que
incluye a los profesionales, técnicos y auxiliares que intervienen en la atencion del paciente, y los que por el
motivo que fuere, trabajen con el Asegurado:

a) Aplicar las normas que rigen el manejo de la historia clinica, previstasen la resolucién No. 1995 de 1999
del Ministerio de Salud y Proteccion Social y demas normas pertinentes o que las modifiquen, especialmente que
contengan las caracteristicas basicas de integralidad, secuencialidad, racionalidad cientifica, disponibilidad y
oportunidad, con la obligaciéon de sentar en la historia clinica, un registro adecuado del acto realizado o indicado
a los pacientes, las observaciones, conceptos, decisiones y resultados de las acciones en salud desarrolladas que
permita demostrar la existencia de la prestacion del servicioy del cuidado de la salud brindado al paciente.

b) Identificar la Historia Clinica con numeracion consecutiva y el nimero del documento de identificacion
del paciente. Incluyendo identificacion del paciente (usuario), registros especificos, anexos todos aquellos
documentos que sirven como sustento legal, técnico, cientifico y/o administrativo de las acciones realizadas en
los procesos de atencion, tales como: autorizaciones para intervenciones quirdrgicas (consentimiento
informado), procedimientos, autorizacion para necropsia, declaracion de retiro voluntario y deméas documentos
que las instituciones prestadoras de salud consideren pertinentes. El tratamiento y/o procedimiento necesario en
cada entrada que se realice en la historia clinica, asi como escribir e n forma concisa, legible (si las anotaciones
son manuscritas), veraz, ordenada y prolija, toda su actuacion médica y/o auxiliar relacionada con la atenci6n
del paciente, asi como todos los datos obtenidos acerca del paciente y su estado clinico, realizando, en todos los
casos, anamnesis, evolucion, diagndsticos, indicaciones, epicrisis y cierre de la historia clinica.

c) Verificar, controlar y asegurar que todas y cada una de las historias clinicas contengan un formulario que
demuestre que con el paciente se ha realizado un proceso de consentimiento informado previo a la intervencion
quirdrgica o tratamiento programado del paciente, exceptolo que se refiere a los tratamientos por receta, que
permita demostrar que el paciente y/o quien corresponda entendi6é loexplicado por el médico tratante, el que
debera estar suscrito también por el/los profesional(es) interviniente(s).

d) Conservar todas las historias clinicas y todos los registros concernientes a tratamientos y/o servicios
prestados a pacientes, incluyendo registros relativos al mantenimiento de equipos utilizados en la prestaciéon de
tales tratamientos y/o servicios. Los archivos de las historias clinicas deben conservarse en condiciones
locativas, procedimentales, medioambientales y materiales propios para tal fin, de acuerdo con los parametros
establecidos por el Archivo General de la Nacion en los Acuerdos 07 de 1994, 11 de 1996 y 05 de 1997, o las
normas que lo deroguen, modifiquen o adicionen (articulo 17 de la resolucion 1995 de 1999 MINSALUD)

e) Colaborar con el Asegurador, o con el representante nombrado por el mismo:

. Proveyendo todo registro, informacioén, documento, declaraciéon jurada o testimonial que estos puedan
solicitar a los efectos de determinar su participacion y/o responsabilidad.

. Autorizando a éstos para procurar la obtencién de registros y cualquier otro documento o informaciéon
cuando éstos no estén en posesiéon del Asegurado.

. Cooperando en la investigacion, mediacion, acuerdo extra judicial o defensa de todo reclamo o litigio.
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. Comprometiéndose a abonar, en caso de corresponder, los importes correspondientes a su participacion
(deducible) dentro de las 48 horas de haber recibido el requerimiento.

. Haciendo valer contra terceras personas, fisicas o juridicas, cualquier derecho que el Asegurador
encuentre y estime necesario, y de ser solicitado, transmitir todo derecho de repeticion al primer
requerimiento de éste.

. Permitiendo al Asegurador efectuar transacciones o consentir sentencias.

. No efectuando ninguna confesién, aceptaciéon de hechos con la tinica excepcion de aquellos efectuados en
la interrogacion judicial, oferta, promesa, pago o indemnizacion sin el previo consentimiento por escrito
del Asegurador.

. Conservando en perfectas condiciones de mantenimiento, conforme a lo estipulado por los fabricantes,

todos los equipos usados para el diagnostico y/o tratamiento de pacientes.

26. DEFINICIONES
a. Acto Médico

Significa conjunto de procedimientos clinicos profesionales prestados a pacientes por el Asegurado y/o sus
empleados en calidad de profesionales, técnicos y/o auxiliares para las areas de la salud debidamente
autorizados conforme a la Leyes aplicables y especificados en la Caratula de la Poliza y/o Anexos.

Se entienden como Actos Médicos: consulta médica, diagndstico, prescripcion, servicios de laboratorio,
recomendacion terapéutica, administracion de me dicamentos, procedimientos quirargicos, emision de
documentos médicos, historia clinica, rehabilitacion y demas procedimientos médicos profesionales necesarios
para el ejercicio profesional o tratamiento de un Paciente.

b. Acto Médico Erroneo

Significa cualquier Acto Médico u omision, real o supuesto, que implique falta de mesura, cuidado, cautela,
precaucion o discernimiento; impericia; mal juicio; error; abandono y/o insuficiencia de conocimientos
exigidos por la normatividad vigente, literatura y practicas médicas universalmente aceptadas y relacionado con
los Servicios Profesionales prestados por el Asegurado y que conforme a la ley generan responsabilidad
civil del Asegurado.

c. Asegurado

Se considera como Asegurado el establecimiento médico asistencial, sea persona juridica de derecho publico,
privado o mixto, declarado expresamente en el cuestionario y/o en la solicitud de seguro y designado como tal
en la caratula de la poliza, con sujecion de los términos, condiciones y exclusiones aqui expresados, y respecto a
los antecedentes, practica, tipo de organizacion instalaciones, equipamiento, y personal declarado en el

formulario de solicitud de seguro. Esta pélizaa de seguro otorga al Asegurado todos los derechos, cargas y
obligaciones estipulados bajo la misma.

d. Asegurador
Significa Chubb Seguros Colombia S.A.
e. Contaminantes

Significan cualquier contaminante o irritante sélido, liquido, gaseoso o térmico, incluyendo sin estar limitado a,
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humo, vapor, hollin, emanaciones, acidos, élcalis, quimicos, y desechos. Los desechos incluyen los materiales
para ser reciclados, reacondicionados o reclamados.

f. Gastos Legales

Significa honorarios (incluidos honorarios de abogados y peritos) y las costas del proceso, o sealos gastos
razonables y necesarios que hayan sido aprobados por el Asegurador previamente a ser incurridos, y que
resulten tnica y exclusivamente de una Reclamacién iniciada contra el Asegurado derivados de un Acto
Médico Erroéneo, que se generen de la comparecencia del Asegurado en un proceso civil o en un proceso
extrajudicial. No se incluirdn salarios, honorarios o gastos legales de directores, ejecutivos o empleados del
Asegurado.

Se entenderan incluidos, como Gastos Legales en los casos de una Reclamacion cubierta por esta poliza la
prima pagada para obtener fianza judicial o garantia bancaria sobre el patrimonio personal de Asegurado.

g. Daiios

Significa cualquier suma, indemnizaciéon o monto compensatorio por el cual el Asegurado resulte legalmente
obligado a pagar como responsable civil a consecuencia de una Reclamacién proveniente de un Acto Médico
Erroneo.

Dafios no comprende:

a. Las multas, sanciones y penas de acuerdo con la exclusiéon 3.2.

b. Dafnos punitivos y ejemplarizantes.

c. Las cantidades que no puedan ser cobradas a los Asegurados por sus acreedores,

d. Las cantidades que se deriven de actos o he chos no asegurables bajo las leyes colombianas

conforme a las cuales se interprete el presente Contrato.
h. Dato

Significa cualquier informacion, hechos o programas, archivados, creados, usados o transmitidos en cualquier
hardware o software que permita funcionar a un computador y a cualquiera de sus accesorios, incluyendo
sistemas y aplicaciones de software, discos duros o diskettes, CD-ROMs, cintas, memorias, células, dispositivos
de procesamiento de datos, o cualquier otro medio que sea utilizado con equipos controlados electronicamente
o cualquier otro sistema de copia de seguridad. Dato no constituye un bien tangible.

i. Datos Personales

Significa el nombre, nacionalidad, nimero de identidad o nimero de seguro social, datos médicos o de salud, u
otra informacidn sobre la salud protegida, namero de licencia de conducir, nimero de identificaciéon estatal,
namero de tarjeta de crédito, namero de tarjeta débito, direccion, teléfono, direccién de correo electrénico,
nimero de cuenta, historial contable o contrasenas; y cualquier informacién personal no publica como se define
en las Regulaciones de Privacidad; en cualquier formato, si tal informacion crea la posibilidad de que un
individuo sea identificado o contactado.

Jj- Evento Cibernético
Significa:
a. Una violacion de la seguridad de la red
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b. Uso no autorizado de una red informatica

C. Un virus de Computadora

d. Dano, alteracion, robo o destrucciéon de datos
k. Fecha de Retroactividad

Significa la fecha especificada en las condiciones particulares. En caso de no estar especificadas serd la misma
fecha de Reconocimiento de Antigiiedad.

1. Periodo Contractual

Significa la vigencia de la pdliza, es decir el tiempo que media entre la fecha de inicio de vigencia indicada en la
caratula de la poéliza y/o condiciones particulares y la terminacion, expiracion o revocacion de esta Poliza.

m. Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones

Significa el periodo posterior a la expiracion de la vigencia de la p6liza durante el cual, si este es contratado, se
cubriran los Reclamos presentados por primera vez durante dicho periodo, en los términos y condiciones
previstos enla Clausula 8 de la presente poliza.

n. Responsabilidad Derivada de Incorrectas Practicas Laborales

Significa cualquier reclamacién derivada de violaciones reales o presuntas de leyes laborales, o cualquier otra
normatividad que regule una reclamacion laboral presente o futura de la compania, presentadas por ex -
empleados, empleados y candidatos a ser empleados de la compafiia, en contra de cualquier asegurado o
empleado de la compaiiia.

o. Reclamacién
Significa todo reclamo extrajudicial, demanda o proceso, ya sea civil, o arbitral en contra del Asegurado, para
obtener la reparaciéon de un dano patrimonial o extrapatrimonial originado por un Acto Médico Erréneo,

incluyendo:

. Cualquier notificaciéon o requerimiento escrito en contra del Asegurado que pretendalade claraciéon
de que el mismo es responsable, de un Dafio como resultado o derivado de un Acto Médico Erréneo.

Lo anterior se considerara Reclamacion siempre y cuando se presenten por primera vez contra el Asegurado
durante el periodo contractual o el Periodo Adicional para Recibir Reclamaciones si hubiese sido
contratado y estén relacionadas con un Dafio y/o Gastos Legales cubiertos bajo la presente pdliza.

p. Reconocimiento de Antigiiedad

Significa la fecha especificada en las condiciones particulares y que constituye el momento a partir del cual el
Asegurado ha mantenido cobertura con el Asegurador en los términos de esta pdliza.

14/09/2020-1305-P-06-CLA CHUBB20160043 000l
14/09/2020-1305-NT-06-P& CNTCHUBBSEG041 17



q. Servicios Profesionales

Significa tnicamente aquellos Actos Médicos realizados por personal profesional del Asegurado o
autorizado por éste, en desarrollo de los servicios para los cuales se encuentra habilitado el Asegurado e
informados previamente en la Caratula de la Poliza y/o Anexos y que el Asegurado preste a pacientes y en cuya
prestacion el Asegurado reciba un pago o bien, cuando actie en cumplimiento de su deber de prestar asistencia
en casos de notoria urgencia.

I. Tomador

Persona natural o juridica sefalada condiciones particulares y/o en la caratula de la péliza como tal.

DEFENSOR DEL CONSUMIDOR FINANCIERO — Chubb Seguros Colombia S.A.
Ustariz & Abogados. Estudio Juridico

Bogota D.C., Colombia.

Carrera 11A # 96 — 51. Oficina 203 — Edificio Oficity.

PBX: (571) 6108161 / (571) 6108164

Fax: (571) 6108164

e-mail: defensoriachubb@ustarizabogados.com

Pagina Web: https://www.ustarizabogados.com
Horario de Atencion: Lunes a Viernes de 8:00 a.m. A 6:00 p.m.
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SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

Para tu facilidad y
conveniencia tienes las
siguientes alternativas
para descargar tu
factura electronica

--q_—-*

Es muy sencillo...

OPCION 1 A través de nuestro portal www.chubb.com.co

en Linea

Servicios Facturacion Electrénica -

5 @ o

Digita el No. de referencia de
Ingresa a www.chubb.com.co y Ingresa a Facturacién la péliza (lo encuentras en la cardtula Descarga el PDF de la factura

selecciona Servicios en Linea electronica delapsliza) y €l NIT del Tomador y el archivo XML
(sin puntos y con digito de verificacién)

OPCION 2 A través de nuestra plataforma iChubb

l _ Ingresando al enlace donde hoy descargas la péliza, también
encontraras la factura electroénica.

2 A través de la plataforma del CEN Financiero de nuestro
OPCION 3 proveedor aliado de facturacién electrénica.

El primero con el
Usuario creado en el
CEN Financiero

CEN Financiero Menu / Trazabilidad

o "

Ingresa a Y en la opcién del Men,
https://cenf.cen.biz/site/ "Traza_bl_lldad - Comprobantes
y digita tu usuario y Recibidos”, encuentras los

El segundo con las
instrucciones para crear
la contrasefa de acceso

Recibes 2 correos del dominio

HacatisGolbmbialceenthiz contrasefia detalles de la factura electrénica.

Para mas informacion comunicate con tu Director Comercial.

Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico Ustariz Gonzalez Consumidor. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustariz Gonzalez.
Direccién: Carrera 11A # 96 - 51 Oficina 203 Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57)(1) 6108161 Fax:(57)(1)6108164. Bogota-Colombia Correo electrénico: defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina
Web: http://www.ustarizabogados.com.

© 2020 Chubb Group. Productos ofrecidos por una o mas de las Compaiiias del Grupo Chubb. Los productos ofrecidos no se encuentran disponibles en
todas las jurisdicciones. Los derechos sobre la marca comercial “Chubb”, su logotipo, y demas marcas relacionadas, son de propiedad de Chubb Limited.

Chubb. Insured.


http://www.chubb.com.co/
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mailto:FacturaCTSColombia@cen.biz
mailto:olombia@cen.biz

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

ENDENCIA FINANCIERA

DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINT!

C H U B B Chubb Seguros Colombia S.A. (571) 326-6200 PBX

Nit 860.026.518-6 (571) 319-0300
Carrera?7 No.71-21 TorreBPiso7  (571) 319-0400
Bogota D.C. (571) 319-0408 Fax
Colombia www.chubb.com/co
Péliza Ant.:

Ramo Operacion Poliza Anexo Referencia

12 RESPONSABILIDAD 21 Aum sin mov p 52344 1 12005234400001

Sucursal Vigencia del Seguro Fecha de Emision

Ano Mes Dia Hora Ano Mes Dia Hora Afo Mes Dia

03  BOGOTA Desde 7021 10 25 00 Hasta 5009 10 16 24 2021 10 27

Tomador CLINICAPALMIRA S.A. C.C. ONIT 8913000476

Direccion CRA31NO. 3162 Ciudad CALI

Asegurado  CLINICAPALMIRAS.A. C.C. ONIT 8913000476

Direccion CRA 31NO. 3162 Ciudad CALI

Beneficiario TERCEROS AFECTADOS C.C.ONIT 11

Direccion ND Ciudad -

Intermediario
42301 BARRERA LTDA CONSULT ORES DE S

Informacion del Riesgo: La informacion del riesgo aseguradoy la periodicidad de la prima se encuentran detallados en las condiciones particulares de la poliza.

POR VEDI O DEL PRESENTE ENDOSO SE ACLARA QUE LA FECHA DE RETROACTI VI DAD DE LA POLI ZA ES 19 DE JULIO
DE 2018. DEMAS TERM NOS SI'N MODI FI CACI ON. VAAGUI L

El presente seguro estd sujeto a exclusiones y limitaciones de cobertura que se describen y se definen detalladamente | Valor Prima 0,00 $copr
en las condiciones generales del contrato de seguroy en las de cada uno de sus amparos adicionales.
Gastos Exped. 0,00 $COP
Para mayor informacion contactenos al e-mail pagos.clientes@chubb.com
LVA. 0,00 $COP
Salvo disposicion legal o contractual en contrario, el pago dela prima deberd hacerse a mds tardar dentro del mes Total a Pagar 0,00 $COP
siguiente contado a partir de la fecha de la entrega de la péliza o, si fuere el caso, de los certificados o anexos que se 4
idan con funda t Ila.
€xpidan con tundamento en efla De acuerdo con lo sefialado por la Resolucion 42 de 2020, los adquirentes de
Defensor del Consumidor Financiero: Estudio Juridico Ustariz Abogados Ltda. Defensor Principal: José Federico los SeI‘\'/l‘Cl();. dl'el?eran sgmlrg;trar 1‘1;13 cue?gtalde correo ?lectﬁonlco'g?ra la
Ustariz Gonzalez. Defensor Suplente: Luis Humberto Ustériz Gonzalez. Direccion: Carreral1A # 96 - 51 Oficina 203 re?*{PF“)CrI‘ . € ‘”Ff’”eﬁ'l{‘{nd 1e1§1tes acturas e ecg‘)“}c,d? Cfl“e Seexpidan con
Edificio Oficity. Bogota D.C. Teléfono: (57)(1) 6108161Fax:(57)(1) 6108164. Bogota-Colombia Correo "1“;5";’“ de S?W‘Clolpfe%‘d 0- f}"ﬁ‘;f‘;“{ﬁ'"‘) eestain f’rmdl?“i“ “‘I’ exime
electrénico:defensoriachubb@ustarizabogados.com Pagina Web: http://www.ustarizabogados.com el deber de pago en los terminos sealados por este contrato y la Ley. Ingrese
a www.chubb.com/co opcién Servicios en linea, y alli podra descargar su
Lamora en el pago de la prima de la poliza o de los certificados 0 anexos que se expidan con fundamento en CtUra efllectro.mga(apl‘icaf para egliii‘{"es o f,efl:i"’.p"me'fi"f ?g'i‘?ﬁzo%o)' En todo
ella, producira la terminacion automatica del contrato y dara derecho al asegurador para exigir el pago dela Ci’w’ sufactura el ecgomc‘f‘ pof r‘l‘ ser solicita fbdﬁr‘ﬁlss el siguiente correo
prima devengaday de los gastos causados con ocasion de la expedicién del contrato. electronico emisionfacturacionelectronica.co@chubb.com
La terminacion automdtica del presente seguro por mora en el pago de la prima, operara si a los 90 dias siguientes a la
emision del mismo, atin no se ha efectuado el pago correspondiente, entendiéndose este término como el plazo "
pactado en contrario a lo dispuesto en el articulo 1066 del Cdigo de Comercio. -
CLIENTE TOMADOR Chubb Seguros Colombia S.A.
CcCHUBB Referenciade Pago Cupon de Pago
12005234400001 Nit 860.026.518-6
Tomador CLINICAPALMIRASA. Forma de Pago
Citibank Cta Ahs. 5019884025 Bancolombia Cta Cte 04802651807 Efectivo $
.- - - Cheque Cod Bco
Grupo Exito, Almacenes Exito, Davivienda Cta Cte 516990066 a $
Carulla, Surtimax y Super Inter Cheque Cod Bco $
También puede realizar el pago en linea a través de nuestra pagina web www.chubb.com.co Total a pagar $
Para mayor informacion contactenosal e-mail pagos.clientes@chubb.com
4157709998000629802012005234400001390000000000009600000000

VAAGUIL
ENTIDAD BANCARIA (415)7709998000629(8020)12005234400001(3900)0000000000(96)00000000
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Camara de Comercio de Bogotéa

Sede Virtual

CERTIFICADO DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS

Fecha Expedicién: 23 de octubre de 2023 Hora: 15:24:25
Recibo No. AB23849434
Valor: $ 7,200

CODIGO DE VERIFICACION B238494342AR44

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

CON FUNDAMENTO EN LA MATRICULA E INSCRIPCIONES EFECTUADAS EN EL
REGISTRO MERCANTIL, LA CAMARA DE COMERCIO CERTIFICA:

NOMBRE, IDENTIFICACION Y DOMICILIO
Razdén social: CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.

Nit: 860026518 6
Domicilio principal: Bogotéd D.C.

MATRICULA
Matricula No. 00007164
Fecha de matricula: 21 de marzo de 1972
Ultimo afio renovado: 2023
Fecha de renovacién: 28 de marzo de 2023
Grupo NIIF': Grupo I. NIIF Plenas.
UBICACION
Direccién del domicilio principal: Cr 7 71 21 To B P 7
Municipio: Bogotéd D.C.
Correo electrénico: notificacioneslegales.co@chubb.com
Teléfono comercial 1: 6013266200
Teléfono comercial 2: No reportd.
Teléfono comercial 3: No reportd.
Direccién para notificacidédn judicial: Cr 7 71 21 To B P 7
Municipio: Bogota D.C.
Correo electrdnico de notificacién:
notificacioneslegales.co@chubb.com
Teléfono para notificacién 1: 6013266200
Teléfono para notificacién 2: No reportd.
Teléfono para notificacién 3: No reportd.
La persona juridica ST autorizdé para recibir notificaciones

personales a través de correo electrbénico, de conformidad con lo
establecido en los articulos 291 del Cbébdigo General del Procesos y 67
del Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso
Administrativo.
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Camara de Comercio de Bogotéa

Sede Virtual

CERTIFICADO DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS

Fecha Expedicién: 23 de octubre de 2023 Hora: 15:24:25
Recibo No. AB23849434
Valor: $ 7,200

CODIGO DE VERIFICACION B238494342AR44

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

REFORMAS ESPECIALES

Por Escritura Publica No. 0809 Notaria 10 de Bogotd del 11 de marzo
de 1.988 inscrita el 14 de marzo de 1.988 bajo el No.231117 del libro
IX, la sociedad cambidé el nombre de: "SEGUROS COLINA S.A. Por el de:
CIGNA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

Por Escritura Publica No. 000809 de Notaria 10 de Bogota, D.C. del 11
de marzo de 1988, inscrita el 17 de marzo de 1988 bajo el No.
00217391 del 1libro 1IX, 1la sociedad cambidé el nombre por: CIGNA
SEGUROS DE COLOMBIA S.A.

Por E.P. ©No. 1071 de la Notaria 10 de Bogotd del 4 de abril de 1988,
inscrita el 15 de abril de 1988 bajo el No. 233521 del libro IX, la
sociedad se fusiono, absorbiendo a la compafiia la CONTINENTAL
COMPANIA DE SEGUROS GENERALES S.A.

Por Escritura Publica No. 003583 de Notaria 18 de Santa Fe de Bogotéa,
D.C. Del 07 de septiembre de 1999, inscrita el 14 de septiembre de
1999 Dbajo el No. 00696123 del libro IX, la sociedad cambidé el nombre
de: CIGNA SEGUROS DE COLOMBIA S.A., por el de: ACE SEGUROS S.A.

Por Escritura Publica No. 1498 de la Notaria 28 de Bogota D.C., del
25 de octubre de 2016, inscrita el 1 de noviembre de 2016 bajo el
Numero 02154138 del libro 1IX, la sociedad de la referencia
(absorbente) absorbe mediante fusidén a la sociedad CHUBB DE COLOMBIA
COMPANIA DE SEGUROS S.A. La cual se disuelve sin liquidarse,
transfiriendo en bloque la totalidad de sus activos y pasivos.

Por Escritura Publica No. 1482 de la Notaria 28 de Bogotd D.C. Del 21
de octubre de 2016, inscrita el 1 de noviembre de 2016 bajo el Numero
02154169 del 1libro IX, la sociedad de la referencia cambio su nombre
de: ACE SEGUROS S.A., por el de: CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.
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Camara de Comercio de Bogotéa

Sede Virtual

CERTIFICADO DE INSCRIPCION DE DOCUMENTOS

Fecha Expedicién: 23 de octubre de 2023 Hora: 15:24:25
Recibo No. AB23849434
Valor: $ 7,200

CODIGO DE VERIFICACION B238494342AR44

Verifique el contenido y confiabilidad de este certificado, ingresando a
www.ccb.org.co/certificadoselectronicos y digite el respectivo cédigo, para que visualice la
imagen generada al momento de su expedicién. La verificacidédn se puede realizar de manera
ilimitada, durante 60 dias calendario contados a partir de la fecha de su expedicién.

ORDENES DE AUTORIDAD COMPETENTE

Mediante Oficio ©No. 02693 del 06 de Jjulio de 2021, el Juzgado
Cuarenta y Ocho Civil de Circuito, inscrito el 12 de agosto de 2021
con el No. 00191100 del 1libro VIII, ordendé la inscripcidén de la

demanda en la sociedad de la referencia dentro del proceso
responsabilidad civil extracontractual No. 48-2021-00286 de Yesica
Hernédndez Mora C.C. 1.085.180.175 en nombre propio y en

representaciédn de sus hijos menores Jeisson David y Matias Andrés
Herndndez Hernadndez; Claudia Fajardo Piza C.C. 52.330.662, Efrain
Hernadndez Herndndez C.C. 80.512.876, Anyi Carina Hernandez Fajardo
cC.C. 1.014.251.434, Marian Hasleidy Hernandez Fajardo C.C.
1.127.586.044, Maria Pissa 1Ibagué C.C. 23.780.367 y Honorio Fajardo
Merchédn C.C. 1.090.389., Contra: CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.,LEASING
BANCOLOMBIA S.A., ADISPETROL S.A. Y José Gilberto Bejarano Urrea C.C.
4.150.435.

Mediante Oficio No. 296 del 04 de mayo de 2023, el Juzgado 15 Civil
del Circuito de Oralidad de Cali (Valle Del Cauca), inscrito el 10 de
Mayo de 2023 con el No. 00206220 del 1libro VIII, ordendé la
inscripcién de la demanda en la sociedad de la referencia, dentro del
proceso de responsabilidad civil extracontractual No.
760013103015-2022-00384-00 de Irina Del Pilar Serrano Carrillo,
contra SEGURIDAD OMEGA LTDA NIT. 800.001.965-9, CONJUNTO RESIDENCIAL
ACUARELAS LA UMBRIA, LA PREVISORA S.A. COMPANIA DE SEGUROS NIT
860.002.400-2 y CHUBB SEGUROS COLOMBIA SA. NIT. 860.026.518-6.

Mediante Auto del 7 de julio de 2023, el Juzgado 9 Civil Municipal de
Cucuta (Norte de Santander), inscrito el 31 de Agosto de 2023 con el
No. 00209100 del 1libro VIII, ordend la inscripcidédn de la demanda en
la sociedad de la referencia, dentro del proceso verbal
responsabilidad c¢ivil contractual No. 54-001-40-03-009-2023-00187-00
de Ciro Alfonso Anaya, Contra: BANCO ITAU CORPBANCA S.A y otros.

TERMINO DE DURACION

La persona juridica no se encuentra disuelta y su duracidén es hasta el
8 de octubre de 2069.
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OBJETO SOCIAL

La sociedad tendrd por Objeto Principal la realizacidn de operaciones
de seguro, bajo las modalidades y ramos facultados expresamente por
la superintendencia bancaria vy aquellas previstas en la ley con
caradcter especial. Asi mismo, podréd efectuar operaciones de reaseguro
en los términos que establezcan las disposiciones legales sobre el
particular, o las de cualquier otro pais donde establezca sucursales
o agencias. En desarrollo de su Objeto Principal, la sociedad podréa
ejecutar toda clase de negocios afines al de seguro que la ley

colombiana autorice a las compafilas de seguros generales o
comerciales, sea que estos negocios se desarrollen en el pais o en el
exterior \% hacer 1las inversiones en bienes raices o muebles

legalmente permitidas, pudiendo participar en otras sociedades de
cualgquier tipo y cualquiera que sea su objeto, ya sean constituidas o
en el acto de su constitucidén. Ademds, la sociedad podréd dar y
recibir créditos, recibiendo u otorgando garantias reales vy
personajes, adquirir vy enajenar a cualquier titulo toda clase de
bienes muebles e inmuebles, gravarlos a cualquier titulo y cambiarles
su forma, celebrar el contrato comercial de cambio en todas sus
manifestaciones vV, en consecuencia, aceptar, girar, descontar,
adquirir, endosar, garantizar, protestar, dar en garantia toda clase
de titulos valores, asi como para realizar operaciones de libranza, y
en general, ejecutar o celebrar toda clase de actos licitos que
tiendan directamente a la realizacidén de su Objeto Social principal y
las que tengan como finalidad ejercer 1los derechos o cumplir las
obligaciones legal o convencionalmente derivadas de la existencia y
actividad de la sociedad.

CAPITAL
** CAPITAL AUTORIZADO **
Valor : $66,006,502,303.00
No. de Acciones : 1,449,809,040.00
Valor Nominal : $45.5277215701456
** CAPITAL SUSCRITO *x*
Valor : $66,006,502,303.00
No. de Acciones :1,449,809,040.00
Valor Nominal : $45.5277215701456
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** CAPITAL PAGADO **
Valor $66,006,502,303.00
No. de Acciones 1,449,809,040.00

Valor Nominal

Camara de Comercio de Bogotéa

$45.5277215701456

NOMBRAMIENTOS

ORGANO DE ADMINISTRACION

JUNTA DIRECTIVA

PRINCIPALES

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Primer Renglon Manuel Francisco C.C. No. 79151183
Obregon Trillos

Segundo Renglon Oscar Luis Afanador C.C. No. 19490945
Garzon

Tercer Renglon Xavier Antonio Pazmino P.P. No. 908889264
Cabrera

Cuarto Renglon Fabricio Sevilla Mufioz P.P. No. 1707261366

Quinto Renglon Vivianne Sarniguet P.P. No. P08841264
Kuzmanic

SUPLENTES

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Primer Renglon Fabio Cabral Da Silva C.E. No. 7325379

Segundo Renglon Gloria Stella Garcia C.C. No. 39782465
Moncada

Tercer Renglon Roberto Salcedo P.P. No. 488390096

Cuarto Renglon Martha Nieto Lopez C.C. No. 51990970

Quinto Renglon Jaime Chaves Lopez C.C. No. 79693817

Por Acta No.

97 del 31 de marzo de 2022, de Asamblea de Accionistas,
inscrita en esta Cémara de Comercio el 18 de agosto de 2022 con el No.

02869588 del Libro IX, se designé a:

PRINCIPALES

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
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Primer Renglon Manuel Francisco C.C. No. 79151183
Obregon Trillos

Segundo Renglon Oscar Luis Afanador C.C. No. 19490945

Garzon

Tercer Renglon Xavier Antonio Pazmino P.P. No. 908889264
Cabrera

Cuarto Renglon Fabricio Sevilla Mufioz P.P. No. 1707261366

Quinto Renglon Vivianne Sarniguet P.P. No. P08841264
Kuzmanic

SUPLENTES

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION

Segundo Renglon Gloria Stella Garcia C.C. No. 39782465

Moncada
Tercer Renglon Roberto Salcedo P.P. No. 488390096
Cuarto Renglon Martha Nieto Lopez C.C. No. 51990970
Quinto Renglon Jaime Chaves Lopez C.C. No. 79693817

Por Acta No. 100 del 31 de marzo de 2023, de Asamblea de Accionistas,
inscrita en esta Cédmara de Comercio el 3 de agosto de 2023 con el No.
03003718 del Libro IX, se designd a:

SUPLENTES
CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Primer Renglon Fabio Cabral Da Silva C.E. No. 7325379

REVISORES FISCALES
Por Acta No. 100 del 31 de marzo de 2023, de Asamblea de Accionistas,

inscrita en esta Camara de Comercio el 25 de julio de 2023 con el No.
03000161 del Libro IX, se designé a:
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CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Revisor Fiscal PWC CONTADORES Y N.I.T. No. 900943048 4
Persona AUDITORES SAS

Juridica

Por Documento Privado del 5 de mayo de 2023, de Revisor Fiscal,
inscrita en esta Cémara de Comercio el 25 de julio de 2023 con el No.
03000162 del Libro IX, se designé a:

CARGO NOMBRE IDENTIFICACION
Revisor Fiscal Soraya Milay Parra C.C. No. 1016020333 T.P.
Principal Ricaurte No. 207157-T
Revisor Fiscal Jacqueline Pefila Moncada C.C. No. 52427773 T.P.
Suplente No. 95362-T

PODERES

Por Escritura Publica No. 1442 de la Notaria 28 de Bogotd D.C., del 3
de noviembre de 2015, inscrita el 2 de diciembre de 2015 bajo el No.
00032689 del libro v, comparecid Oscar Javier Ruilz Mateus
identificado con cédula de ciudadania No. 79.341.937 de Bogotéd D.C.,
en su calidad de Representante Legal de la sociedad de la referencia,
por medio de la presente escritura publica, confiere poder general
amplio vy suficiente al doctor Jaime Rodrigo Camacho Melo, Vardn
colombiano, mayor de edad, domiciliado y residente en Bogotéd D.C.,
identificado con Cédula Ciudadania No. 79.650.508 expedida en Bogotéa
y con la tarjeta profesional de abogado numero 75.792 expedida por el

Consejo Superior de la Judicatura para que Represente Legal,
juridicamente vy Jjudicialmente a ACE SEGUROS S.A., en todos los
asuntos de caracter administrativo, judicial, extrajudicial vy

arbitral, que conciernan a ACE SEGUROS S.A., y para que lleve a cabo
los siguientes actos, en cualquier orden y sin consideracidén a su
cuantia y calidad. 1, Representacidén: para que represente a ACE
SEGUROS S.A., ante cualquier persona natural o juridica, de derecho
publico o privado, de caradcter nacional o internacional vy ante
cualquiera Jjuzgado, despacho Jjudicial, cuerpo colegiado o tribunal,
asamblea, Jjunta, reunidén, sociedad, consorcio, corporacidén, entidad,
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patrimonio autdénomo, establecimiento, oficina, direccidén, seccidn,
que pertenezcan o no, o que estén vinculados o adscritos al estado o
a la nacidén, a los departamentos, distritos, municipios, ministerios,
departamentos administrativos, empresas industriales y comerciales
del estado, establecimientos publicos, sociedad de economia mixta,
Notarias vy en general a toda la Rama Ejecutiva o Administrativa,
Judicial o Jurisdiccional y Legislativa del Poder Publico del Estado,
en cualquier acto, peticién, actuacidn, diligencia, tramite o proceso
en cualquier <calidad. El1 apoderado podrd en representacién de ACE
SEGUROS S.A., absolver interrogatorios de parte, declarar y confesar.
2. Tribunal de arbitramento: Para que someta a la decisidén de
drbitros conforme a la ley y normas relacionadas, las controversias
susceptibles de transaccién relativas a los derechos y obligaciones
de ACE SEGUROS S.A. y para que represente a la mencionada aseguradora
donde sea necesario en el tramite de procesos arbitrales. 3.
Apoderado Jjudicial: Para que represente a ACE SEGUROS S.A. ante
cualquier autoridad Jjurisdiccional o Jjudicial en toda <clase de
procesos, Jjuicios, tramites, diligencias, como demandante, demandado,
llamado en garantia u otra calidad, sean <civiles, comerciales,
laborales, contenciosas administrativas, arbitrales % demés
jurisdicciones que existan actualmente o puedan existir, teniendo las
facultades que le confiere la ley y este mandato en general, més las
de notificarse personalmente de toda providencia, contestar demandas
y llamamientos en garantia, presentar e interponer recursos, promover
incidentes, recibir, transigir, novar, conciliar, desistir vy
renunciar, sustituir total o parcialmente y reasumir, y las demds que
sean necesarias para que nunca quede sin representacién ACE SEGUROS

S.A., Jjudicial o extrajudicialmente ante autoridades Judiciales,
arbitrales o administrativas. 4. Conciliar vy transigir: Para que
concilie total o (SIC) procesal, Jjudicial o extrajudicialmente,
cualgquier tipo de (SIC) negocios, ante juez, magistrado, arbitro,
notario o conciliador (SIC) general gque esté adscrito o haga parte o
no de cualquier (SIC) entidad, fundacidén, asociacidén, consultorio
juridico, <centro (sic) conciliaciébén, centro de arbitraje, etc.; para
que transija, (SIC) arregle negocios, pleitos, procesos o tramites y
diferencias (SIC) ocurran respecto de los actos y contratos, derechos

y obligaciones de ACE SEGUROS S.A. El1 apoderado en el evento de
conciliacibén podréd presentar al conciliador, o a quien haga sus
veces, todas las pruebas, documentos y excusas necesarios o a que
haya 1lugar para que se pueda celebrar la respectiva audiencia. 5.
Sustitucién y revocacidn: Para que sustituya y reasuma total o
parcialmente el ©presente poder y revoque sustituciones. 6. General:
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En general para dque asuma la personeria de ACE SEGUROS S.A., cuando
lo estime conveniente y necesario, de tal modo gque en ningin caso
quede sin representacidén en sus negocios. Segundo: revocabilidad: ACE
SEGUROS S.A., se reserva expresamente la facultad de revocar total o
parcialmente el presente mandato, en cualquier momento y por
cualquier razdén. Para ello bastard que ACE SEGUROS S.A. Eleve a
escritura publica la revocacidén y solicitud al sefior notario para que
este ordene, a quien corresponda, hacer la respectiva nota de
revocacién o cancelacidén sobre el texto de la presente escritura
publica gque contiene al presente poder general. Tercero: Vigencia: El
presente poder tendra vigencia indefinida a partir de la fecha de
otorgamiento de la presente escritura publica.

Por Escritura Publica No. 1599 de la Notaria 28 de Bogota D.C., del
24 de noviembre de 2016, inscrita el 6 de diciembre de 2016 bajo los
No. 00036435 vy 00036439 del libro V, comparecié Jaime Chaves Lopez,
identificado <con la Cédula de Ciudadania No. 79.693.817 expedida en
Bogotda D.C., en su calidad de Representante Legal de la sociedad de
la referencia, por medio de la presente escritura publica, confiere
poder general, amplio vy suficiente, a favor de Carlos Humberto
Carvajal Pabon, identificado con Cédula de Ciudadania No. 19.354.035
y tarjeta profesional Numero 33041 del Consejo Superior de la
Judicatura vy a Gustavo Alberto Herrera Avila, identificado con Cédula
de Ciudadania Numero 19.395.114 vy <con tarjeta profesional numero
39116 del Consejo Superior de la Judicatura (los apoderados), para
que en nombre y representacidén de la sociedad, realice los siguientes

actos: Comparecer en juicio y representar a la sociedad en toda clase
de asuntos Jjudiciales, extrajudiciales vy administrativos, teniendo
todas aquellas funciones % facultades para ejercer dicha
representacién. Los apoderados en desarrollo de la Representacidn
Legal de la sociedad para asuntos de indole Jjudicial o
administrativa, tendrédn la facultad de imponerse de toda clase de
notificaciones legales, confesar, interponer vy sustentar recursos,

contestar demandas, demandar vy contra demandar, pedir vy allegar
pruebas, intervenir en todas las etapas, instancias e incidentes de

los ©procesos o actuaciones Jjudiciales o administrativas, rendir
informes, absolver interrogatorios en diligencia de confesidén
judicial y extrajudicial, desistir, conciliar, transigir, recibir,

conferir poderes vy revocarlos y en general para que asuma la
personeria y representacién de la sociedad CHUBB SEGUROS COLOMBIA
S.A. En todos aquellos asuntos Jjudiciales o administrativos que
estime necesario y conveniente a los intereses de esta sociedad, de
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manera tan amplia que estd ningln caso quede sin representacidn en
dicha clase de asuntos.

Por Escritura Publica No. 1060 de la Notaria 28 de Bogota, del 02 de
octubre de 2018, inscrito el 12 de octubre de 2018 bajo el numero
00040208 del 1libro V, Manuel Francisco Obregdédn Trillos identificado
con cédula de ciudadania No. 79.151.183 de Bogotd en su calidad de
Representante Legal de la sociedad de la referencia, por medio del
presente instrumento confiere poder especial, amplio y suficiente a
favor de Olivia Stella Viveros Arcila identificada con Cédula de
Ciudadania No. 29.434.260 vy/o Maria Del Mar Garcia de Brigard,
identificada con Cédula de Ciudadania No. 52.882.565 y/o Gloria
Stella Garcia Moncada, identificada con Cédula de Ciudadania No.
39.782.465 vy/o Carolina Isabel Rodriguez Acevedo, identificada con
Cédula de Ciudadania No. 52.417.444 (los apoderados) para que actlen
individual o conjuntamente en nombre y representacidén de la sociedad

para 1) Firmar pdbdlizas de seguros en nombre de la sociedad. II)
Firmar certificaciones derivadas de las pdlizas de seguros para los
ramos autorizados. Los apoderados estaran facultados para negociar,

suscribir, actualizar certificaciones derivadas de las mismas. III)
Los apoderados tienen la capacidad para sustituir y reasumir este
poder.

Por Escritura Publica No. 2883 del 27 de octubre de 2022, otorgada en
la Notaria 28 de Bogotd D.C., registrada en esta Cémara de Comercio
el 4 de Noviembre de 2022, con el No. 00048522 del libro V, Manuel
Francisco Obregdén Trillos identificado con cédula de ciudadania No.
79.151.183 de Bogotd en su calidad de Representante Legal de la
sociedad de 1la referencia, por medio del presente instrumento
confiero poder general, amplio y suficiente, a favor de la sociedad
VELEZ GUTIERREZ ABOGADOS S.A.S., identificado con NIT. 900.166.357-1,
(el "Apoderado"), para que representen legalmente a la Compafiia en
asuntos Jjudiciales vy extrajudiciales para: A. Conciliar y transigir,
comprendiendo la posibilidad de hacerlo dentro de la audiencia de
conciliacién Jjudicial, en los términos del Cbébdigo de Procedimiento

Penal, Cédigo de Procedimiento Administrativo y Contencioso
Administrativo, Cébdigo Procesal Laboral, Ley 1563 de dos mil doce
(2012) vy del Cbdigo General del Proceso. B. Suministrar todas las

explicaciones vy aclaraciones relacionadas con las contestaciones de
las demandas vy los llamamientos en garantia. Asi como ratificar las
actuaciones desplegadas por los apoderados especiales de la Compafia.
C. Absolver los interrogatorios de parte y confesar en los procesos
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judiciales dentro de los cuales sea parte CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.

Por Escritura Publica ©No. 1751 del 9 de agosto de 2023, otorgada en
la Notaria 28 de Bogota D.C, registrada en esta Céamara de Comercio el
8 de Septiembre de 2023, con el No. 00050835 del libro V, la persona
juridica confirié poder general, a la sociedad SCOLA ABOGADOS S.A.S.,
Sociedad comercial legalmente constituida con domicilio principal en
la ciudad de Bogotd D.C., e identificada con el NIT. 900.517.262-8,
con domicilio en la Ciudad de Bogotd D.C, para que, a través sus
abogados inscritos en el certificado de existencia y representaciédn
legal, representen a Chubb Seguros Colombia S.A. en calidad de
Representantes Legales, en todas las diligencias Jjudiciales,
extrajudiciales vy administrativas en donde esta sea parte en todo el
territorio colombiano, en nombre vy representacién de la Sociedad
para: 1. Conciliar vy transigir, comprendiendo la posibilidad de
hacerlo dentro de 1la audiencia de conciliacidén Judicial, en los
términos del Cdébdigo de Procedimiento Penal, Cddigo de Procedimiento
Administrativo y Contencioso Administrativo, Cdédigo Procesal Laboral,
Ley 1563 de 2012 vy del Cébdigo General del Proceso. II. Suministrar

todas las explicaciones, y aclaraciones relacionadas con 1las
contestaciones de las demandas vy los llamamientos en garantia. Asi
Como ratificar las actuaciones desplegadas por los apoderados

especiales de la Compafiia. III. Absolver los interrogatorios de parte
y confesar en los procesos judiciales dentro de los cuales sea parte
CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A.

Por Escritura Publica No. 1585 de la Notaria 28 de Bogota D.C., del
22 de noviembre de 2016, inscrita el 29 de noviembre de 2016 bajo los
No. 00036239, 00036240, 00036241, 00036242, 00036243 y 00036244 del
libro V, comparecié Maria Del Mar Garcia de Brigard identificada con
Cédula de Ciudadania No. 52.882.565 de Bogotd D.C., en su calidad de
representante legal, por medio de la presente escritura publica,
confiere poder especial amplio vy suficiente a Oscar Luis Afanador
Garzon identificado con cédula de ciudadania No. 19.490.945; y/o a
Maria Patricia Aragon Vélez, identificada con Cédula de Ciudadania
No. 43.510.821; (los apoderados), para gue actuen individual o
conjuntamente en nombre y representacién de la sociedad para: I)
Firmar pdlizas de seguros en nombre de la sociedad. II) Firmar
certificaciones derivadas de las pdlizas de seguros para los ramos
autorizados. Los apoderados estaran facultados para negociar,
suscribir, actualizar y cancelar las pdlizas de seguros, junto con el
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otorgamiento de las certificaciones derivadas de las mismas. II) Los
apoderados tienen la capacidad para sustituir y reasumir este poder.

Por Escritura Publica No. 1174 del 19 de mayo de 2022, otorgada en la

Notaria 28 de Bogotd D.C., registrada en esta Camara de Comercio el
15 de Junio de 2022, con el No. 00047574 del libro V, la persona
juridica confirié poder especial, amplio vy suficiente, a favor de
Juan Pablo Saldarriaga Arias, identificado con la cédula de

ciudadania nuUmero 1.017.142.329 (el "Apoderado"), para que actuen
individual o conjuntamente en nombre y representacién de la sociedad
para: I. Firmar podlizas de seguros a nombre de la sociedad. II.
Firmar certificaciones derivadas de las pdlizas de seguros para los
ramos autorizados. III. El Apoderado estard facultado para suscribir,

actualizar y cancelar las pdélizas de seguros, Junto con el
otorgamiento de las certificaciones derivadas de las mismas IV.
Suscribir los documentos necesarios para recoger los actos o
contratos, que dentro del objeto social, celebre 1la sociedad,

incluido pero no limitado entre otros a la presentacién de ofertas,
suscripcidén y todo 1o relacionado con procesos de contratacién
estatal. V. El apoderado tiene la capacidad para sustituir y reasumir
el poder otorgado.

Por Escritura Publica No. 2884 del 27 de octubre de 2022, otorgada en
la Notaria 28 de Bogota D.C. , registrada en esta Cémara de Comercio
el 4 de Noviembre de 2022, con el No. 00048520 del libro V. Manuel
Francisco Obregén Trillos identificado con cédula de ciudadania No.
79.151.183 de Bogotd en su calidad de Representante Legal de la
sociedad de 1la referencia, por medio del presente instrumento
confiero poder especial, amplio vy suficiente a favor de Alberto
Rodolfo Arena, de nacionalidad Argentina, identificado con Cédula de
Extranjeria nuUmero 6.917.334 (el Apoderado) para que actuen en nombre
y representacidén de la sociedad para: I) Firmar pdlizas de seguros en
nombre de la sociedad. II) Firmar certificaciones derivadas de las
pdélizas de seguros para los ramos autorizados. III) El apoderado
estard facultado para suscribir, actualizar y cancelar las pdbdlizas de
seguros, Jjunto con él otorgamiento de las certificaciones derivadas
de las mismas. 1IV) Suscribir los documentos necesarios para recoger
los actos o contratos, que dentro del objeto social, celebre la
sociedad, incluido pero no limitado entre otros a la presentacidn de
ofertas, suscripcidn % todo lo relacionado con procesos de
contrataciédn estatal. V). EI Apoderado tiene la capacidad para
sustituir y reasumir el poder otorgado.
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Por Escritura Publica No. 0856 del 16 de mayo de 2023, otorgada en la
Notaria 28 de Bogotad D.C., registrada en esta Camara de Comercio el
31 de Mayo de 2023, con el No. 00050018 del libro V, la persona
juridica confiridé poder especial, amplio y suficiente a Maria del Mar
Garcia de Brigard, en adelante la apoderada, identificada con la
cédula de ciudadania ntmero 52.882.565 expedida en Bogotd D.C, para
que actle en nombre y representacidédn de la Sociedad para: I) Firmar

pdlizas de seguros en nombre de la sociedad. 1II) Firmar
certificaciones derivadas de las pdlizas de seguros para los ramos
autorizados. ITI) La apoderada estard facultada para negociar,

suscribir, actualizar certificaciones derivadas de las mismas. IV) La
apoderada estard facultada para conferir poderes y revocarlos. V) La
apoderada tiene la capacidad para sustituir vy ©reasumir el poder
otorgado.

REFORMAS DE ESTATUTOS

REFORMAS:

ESCRITURAS NO. FECHA NOTARIA INSCRIPCION
2.844 26-V- 1.992 18 STAFE BTA 27-V- 1.992 NO.366.564
2.142 16- v-1.995 18 STAFE BTA 24- V-1.995 NO.493.932
2.847 19-VI-1.996 18 STAFE BTA. 24-VI-1.996 NO.542.979

Los estatutos de la sociedad han sido reformados asi:

DOCUMENTO INSCRIPCION

E. P. ©No. 0001797 del 19 de mayo 00682571 del 1 de Jjunio de
de 1999 de la Notaria 18 de Bogotéa 1999 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0003583 del 7 de 00696123 del 14 de septiembre
septiembre de 1999 de la Notaria de 1999 del Libro IX

18 de Bogota D.C.

E. P. ©No. 0008226 del 27 de junio 00735121 del 29 de Jjunio de
de 2000 de la Notaria 18 de Bogotéa 2000 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0005349 del 6 de octubre 00749625 del 20 de octubre de
de 2000 de la Notaria 18 de Bogotéa 2000 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0001104 del 21 de agosto 00791851 del 30 de agosto de
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de 2001 de la Notaria 16 de Bogota 2001 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0003874 del 3 de mayo de 00827149 del 16 de mayo de
2002 de 1la Notaria 29 de Bogotéa 2002 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0010754 del 9 de octubre 00850293 del 25 de octubre de
de 2002 de la Notaria 29 de Bogotéa 2002 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 0001182 del 3 de mayo de 01054022 del 9 de mayo de 2006
2006 de la Notaria 11 de Bogoté del Libro IX

D.C.

E. P. ©No. 1010 del 22 de abril de 01293353 del 29 de abril de
2009 de la Notaria 28 de Bogoté 2009 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 122 del 22 de enero de 01356112 del 25 de enero de
2010 de la Notaria 16 de Bogoté 2010 del Libro IX

D.C.

E. P. ©No. 660 del 12 de marzo de 01368649 del 15 de marzo de
2010 de la Notaria 16 de Bogoté 2010 del Libro IX

D.C.

E. P. ©No. 642 del 15 de abril de 01828907 del 24 de abril de
2014 de la Notaria 28 de Bogotéa 2014 del Libro IX

D.C.

E. P. ©No. 1034 del 18 de junio de 01849532 del 7 de Jjulio de
2014 de la Notaria 28 de Bogotéa 2014 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 001634 del 22 de 02052237 del 13 de enero de
diciembre de 2015 de la Notaria 28 2016 del Libro IX

de Bogota D.C.

E. P. No. 1482 del 21 de octubre 02154169 del 1 de noviembre de
de 2016 de la Notaria 28 de Bogota 2016 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 1498 del 25 de octubre 02154138 del 1 de noviembre de
de 2016 de la Notaria 28 de Bogota 2016 del Libro IX

D.C.

E. P. No. 2024 del 20 de diciembre 02537294 del 27 de diciembre
de 2019 de la Notaria 28 de Bogotéa de 2019 del Libro IX

D.C.

Estatutos

ESCRITURAS NO. FECHA NOTARIA INSCRIPCION
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5100 8- X-1.969 3 Bogota 10-IX-1.969 No. 26745
1497 16-VIII-1974 11 Bogota 16-IX-1.974 No. 20935
3933 19-XI -1.976 10 Bogota 7-XII-1.976 No. 41326

964 9-III-1.982 7 Bogota 4-VI -1.982 No.116768
4131 1-XII-1.987 10 Bogota 28-XII-1.987 No.225595
809 11-TI1-1.988 10 Bogota 14-TII1-1.988 No.231117
1067 8-VII-1.988 28 Bogotéa 15-VII-1.988 No.240759
2007 7-XII-1.988 28 Bogota 13-XII-1.988 No.252457
5128 10- XI-1.989 18 Bogotéa 21- XI-1.989 No.280317
1740 20-Iv- 1.990 18 Bogota 8-IV- 1.990 No.293613
2010 7- V- 1.990 18 Bogota 8-IV- 1.990 No.293613
3779 19- vI-1.991 18 Bogota 27-VI -1.991 No.330796
2844 26- V -1.992 18 STAFE BTA 27-V -1.992 No.366564

SITUACION DE CONTROL Y/O GRUPO EMPRESARIAL

Por Documento Privado del 2 de diciembre de 2008 de Representante
Legal, inscrito el 3 de febrero de 2009 bajo el numero 01272228 del
libro IX, comunicdé la sociedad matriz:

- CHUBB LIMITED

Domicilio: (Fuera Del Pais)

Presupuesto: Numeral 1 Articulo 261 del Cdbédigo de Comercio

Que se ha configurado una situacién de control con la sociedad de la
referencia.

Por Documento Privado del 11 de febrero de 2016 de Representante
Legal, inscrito el 4 de abril de 2016 bajo el numero 02089552 del
libro IX, comunicdé la sociedad matriz:

- CHUBB LIMITED

Domicilio: (Fuera Del Pais)

Presupuesto: Numeral 1 Articulo 261 del Cébdigo de Comercio

Que se ha configurado wuna situacidén de grupo empresarial con la
sociedad de la referencia.

Fecha de configuracién de la situacidén de grupo empresarial
2016-01-14

Se aclara 1la situacidén de control inscrita el 3 de febrero de 2009
bajo el nuUmero 01272228 del 1libro IX, informando gque la sociedad
matriz CHUBB LIMITED (matriz) ejerce situacidn de control
indirectamente a través de ACE INA INTERNATIONAL HOLDINGS LTD y otras
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filiales y/o empresas del grupo ACE sobre la sociedad de la

referencia (subordinada).

***Aclaracidén Grupo Empresarial***
Se aclara que por Documento Privado Sin num. de Representante Legal
del 11 de febrero de 2016, inscrito el 4 de abril de 2016, bajo el
numero 02089552 del 1libro 1IX, en el sentido de indicar que se
configura grupo empresarial entre la sociedad matriz CHUBB LIMITED y
las subordinadas: CHUBB DE COLOMBIA COMPANIA DE SEGUROS S A y ACE
SEGUROS SA.

***Aclaracidén De Situacidn de Control Y Grupo Empresarial***

Por Documento Privado Sin num. de Representante Legal del 7 de
diciembre de 2016, inscrito el 12 de diciembre de 2016, bajo el
numero 02164764 del 1libro IX, se modifica la situacidén de control
inscrita bajo el Registro 01272228 y grupo empresarial inscrito bajo
el registro 02089552 del 1libro IX, en el sentido de indicar que la
sociedad matriz CHUBB LIMITED ejerce situacidén de control y grupo
empresarial de manera indirecta sobre la sociedad de la referencia a
través de las sociedades: CHUBB GROUP HOLDINGS INC., CHUBB INA
HOLDINGS INC., FEDERAL INSURANCE COMPANY, GREAT NORTHERN INSURANCE
COMPANY, VIGILANT INSURANCE COMPANY, PACIFIC INDEMNITY COMPANY, INA
CORPORATION, CHUBB INA INTERNATIONAL HOLDINGS LTD., AFIA FINANCE
CORPORATION, INA FINANCIAL CORPORATION, BRANDYWINE HOLDINGS
CORPORATION, INA HOLDINGS CORPORATION, INSURANCE COMPANY OF NORTH
AMERICA, CENTURY INDEMNITY COMPANY, CENTURY INTERNATIONAL REINSURANCE
COMPANY LTD.

RECURSOS CONTRA LOS ACTOS DE INSCRIPCION

De conformidad con 1lo establecido en el Cdbébdigo de Procedimiento
Administrativo y de 1lo Contencioso Administrativo y la Ley 962 de

2005, los actos administrativos de registro, quedan en firme dentro
de los diez (10) dias hébiles siguientes a la fecha de inscripciédn,
siempre que no sean objeto de recursos. Para estos efectos, se

informa que para la Camara de Comercio de Bogota, los sédbados NO son
dias héabiles.

Una vez interpuestos los recursos, los actos administrativos
recurridos quedan en efecto suspensivo, hasta tanto los mismos sean
resueltos, conforme lo prevé el articulo 79 del Cbédigo de

Procedimiento Administrativo y de los Contencioso Administrativo.
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A la fecha y hora de expedicién de este certificado, NO se encuentra
en curso ningln recurso.
CLASIFICACION DE ACTIVIDADES ECONOMICAS - CIIU

Actividad principal Cédigo CIIU: 6511

ESTABLECIMIENTO(S) DE COMERCIO

A nombre de la persona Jjuridica figura(n) matriculado(s)en esta
Cédmara de Comercio de Bogotd el (los) siguiente(s) establecimiento(s)
de comercio:

Nombre: CHUBB SEGUROS COLOMBIA S.A..

Matricula No.: 03212432

Fecha de matricula: 31 de enero de 2020

Ultimo afio renovado: 2023

Categoria: Agencia

Direccidn: Cl 72 10 51

Municipio: Bogota D.C.

ST DESEA OBTENER INFORMACION DETALLA DE LOS ANTERIORES

ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO O DE AQUELLOS MATRICULADOS EN UNA
JURISDICCION DIFERENTE A LA DEL PROPIETARIO, DEBERA SOLICITAR EL
CERTIFICADO DE MATRICULA MERCANTIL DEL RESPECTIVO ESTABLECIMIENTO DE
COMERCIO.

LA INFORMACION CORRESPONDIENTE A LOS ESTABLECIMIENTOS DE COMERCIO,
AGENCIAS Y SUCURSALES, QUE LA PERSONA JURIDICA TIENE MATRICULADOS EN
OTRAS CAMARAS DE COMERCIO DEL pafs, PODRA CONSULTARLA EN
WWW.RUES.ORG.CO.

TAMANO EMPRESARIAL
De conformidad con lo previsto en el articulo 2.2.1.13.2.1 del

Decreto 1074 de 2015 y la Resolucidén 2225 de 2019 del DANE el tamafio
de la empresa es Grande
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Lo anterior de acuerdo a la informacidén reportada por el matriculado o
inscrito en el formulario RUES:
Ingresos por actividad ordinaria $ 790.454.978.369
Actividad econdémica por la que percibid mayores ingresos en el
periodo - CIIU : 6511

INFORMACION COMPLEMENTARIA

Que, los datos del empresario y/o el establecimiento de comercio han
sido puestos a disposicidédn de 1la Policia Nacional a través de la
consulta a la base de datos del RUES.

Los siguientes datos sobre RIT vy Planeacién son informativos:
Contribuyente inscrito en el registro RIT de 1la Direccidédn de
Impuestos, fecha de inscripcién : 28 de marzo de 2017. Fecha de envio
de informacién a Planeacidén : 20 de septiembre de 2023. \n \n Sefior
empresario, si su empresa tiene activos inferiores a 30.000 SMLMV y
una planta de personal de menos de 200 trabajadores, usted tiene
derecho a recibir un descuento en el pago de los parafiscales de 75%
en el primer afio de constitucidén de su empresa, de 50% en el segundo
afio y de 25% en el tercer afio. Ley 590 de 2000 y Decreto 525 de 2009.
Recuerde 1ingresar a www.supersociedades.gov.co para verificar si su
empresa estd obligada a remitir estados financieros. Evite sanciones.

E1l presente certificado no constituye permiso de funcionamiento en
ningin caso.

R i A dh I e b b b dh i b e S b I e A b i S i b dh I b I b A b I S A b 2 A b SR b I A A b I b I S A b i e A B b S A b I b A i i 2 4

Este certificado refleja la situacidén Juridica registral de la
sociedad, a la fecha y hora de su expediciédn.
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Este certificado fue generado electrénicamente con firma digital y

cuenta con plena validez juridica conforme a la Ley 527 de 1999.
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de conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la
autorizacidn impartida por la Superintendencia de Industria vy
Comercio, mediante el oficio del 18 de noviembre de 1996

Lol

CONSTANZA PUENTES TRUJILLO

Firma mecéanica
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