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VISTO Y CONSIDERANDOS

El Decrotoley n® m'.dquumdm
T0 D& SEQURCS IE JUWJUY", su Presidente~Interventor, en uso de las facultades

- conferidass

RESUBLY B

ARTICULO 1°g= Solicitar a la Supepintendencia de Soguros do la Negilén la Insorip-
cién en ¢l Registro de intidades Asoguradores

ASTICULD 2°¢= Operar on loo Ramos, oon las condicionce contractuales y téomions
cortificadas por el Actuario Srs Juan Carles RIVAS, que ce detem
1lens
SEUR0 JB TIGHNOs Note téenicay terifesy propucsta del seguroy desleracin del
siniestroj Cléusules de reposioidng condicionos especiales
en que se cubre ol riesgo do huracdn, clolén o toxmads y/o aerenaves y/o vehi~-
culos terrestres y/o humoe Con respecto a loo demds elementos relaciomadoo con
este seguro, so adhiere a las rosolucicnes nfmercs 933 y 9861 dictadas por la
Superintendencia do Soguros de la Nacidne=

Wu&mw’mm:um Pedido de

cotisacidn do Primasy Némine completa de los asegura~
Mmmmmmmmmmmp
montarioy solicitud individual para espocas; Cléusule adicional pera ecposasp
Cortificado individual para esposasy Clfusula adicional do “"Indecnisecifn por
Invalides"; Cifusula de "Indemnigaciones adicionales por muerte, desmenbracidén
o pérdida de la vista & consecuencia de sccidente™; Decloracida de Salud del So-
licitantey Declaracidn del solicitante para segurcs sin exmmen mddico; Dwanen
Hédicop Informe dol médico e Informe del Contretantee=

ngnm-hwumbhmama
sutorigacifn para operar on loo ramos y con los elementos dotallo-
dos en ol artfoulo 2%=

Autorisar a los sefiores Actuarios, Ire Corardo WelAlN y Sr. Juan

Garlos RIVAS parn que inicien y prosigen en forma indistinta o com=
junta, ente la Superintendencia de Seguros de la Naciény las gestiones nocesarias
para obtener la inscripeoidn en el Registro de Intidades Asepuredores y obtener
la suterisacifn correspendicnte a cade ramoy oomo asf moepter lae modificaciones
¥ agrogndos que el mencionado Organismo pudiors sugerire-

ABTICULO 5°e= Téueso rasén, rogistrese, ofimplase y, hoohoy reslrvesce=

A
HERIBERTO M. 5ARCHESI

FPREBIDENTE = INTERVENTOR
INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY |
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daa¥y o cuyos afecton acoupaiio uno copln Jde In lesolucidn quo prarmacve Gilo 19
santacidng log elementos tdonicos-luniroctunlon correopondiontons o loo Loioo
Sapuros con que indoialmonte hobresss Jo opercr {Coleotive do ¥idn o Incendio),
preparados por el sotuaric Hoflor Junn Covios DIVAS, guien loo refpendn corn ou

¥ la del sofior Prosidente~Interventor Copltdn ds Frarate (H0.) Heribuo
to Harino MALCTESI, y selor Ceromte Contodor Péblico Hecionel Antondo Boulic
PUENTIS o=

Bn la confione: do gue g breve términe oailose
nes con la inscri cifn solicitedn, hgo proddcis ls cirowntangia pern snludoy
2l pefior Juperintendente de Sopures do la Moodfn con ol mfe disbinaudds coroi-
aidnae




"INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"

-~

——

ORGANIZACION E INSTRUMENTACION

DEL SEGURO DE VIDA COLECTIVO

|
.
S
1

!

PARA EL PERSONAL DE LA _ \

L

ADMINISTRACION PUBLICA PROVINCGIAL

’
/



allaén o

JOCLG&[OJ

“INSTITUTO DE SEGUROS DE jUjuY”

. -Qrganizacion e instrumentacién del Seguro dé Vida Colectivo para el personal-de la

—

Adminfstraci6n Pdblica Provincial )

ANEXO'L » PLAN DE TRABAJOS

1 1 Relevamiento de la tarea

0

35|
i -

1.1.1 Determinar universo asegurahle

El universo asegurable esta constitufdo por el personal activo y pasivo
de la administracion pablica provincial, municipal y Organismos afines,
que a la fecha se encuentra amparado'por un seguro andlogo contratado
con la C‘aja Nacional de Ahorro y Seguros, qﬁe' serd anulado y sqstjtuf-
do por éste, las incorporaciones futuras y los conyuges respectivos.
Este universo se estima constitufdo por alrededor de 13.000 asegurados
principales (agentes activos y pasivos), mds los respectivos cSunyuges,
estimados en un 75% de los asegurados principales. Admitiremos para
este grupo asegurable una edad promedial comprendida entre los 3By

40 afios.

1.1.2 Tipo de cobertura, que definiré el riesgo a cubrir.

a) Muerte: que amparari a todos los asegurables cualquiera sea la edad
alcanzada y se indemniza con ¢l pago de la suma asegurada al benefi-
ciario institufdo.

b) Invalidez: entendiéndose por tal la que en forma total y Feﬂ%‘g le-

J Ay
G
M, [{[ 2; . en Cicocias Econémices
'ﬁ' Actuario
. C.P.C.E C.F,
4. o< To AV < 4 175 y 77 L= Fo 7

JUJYY



g#aén mum{o:

mente pemmentez s_ohrevenga; por accidente y/o er_nfennedad, antes
de que el asegurable cumpla 60 afios de edad, indemnizdndose en la
forma y condiciones iareﬁstas por la Cldusula respectiva; que pasar
a formar parte de la péliza a emitir. |

¢) Accidentes parcicles vy Doble indemnizaci6n por muerte accidental: que

se otorga hasta qﬁe el gsegurado Cumpla 65 aﬂo_a de edad- suprimién-
dose a partir de la mima-y que se‘ indemniza en la _forma. y condicio—=
parte de la poliza a emitir.'"
NOTA: Conforme ala Clausula respectiva' que se anexara a la péliza a
4. e .. emitir, los cényuges aseguiados s6lo quedardn cubiertos por el
U riesgo de muerte
1.1. 3 Capitales asegurables obllgatorim y opcionales'

. 5.a) Asegurados principales activos: Se ﬂ]a un capital mfnimo. uhiforme,

R yobltgatoriq,‘. de $ 10.000 '—'perr cipita', alicual el asegurado podrd

. afiadir opcionalmente capitales adicionales de acuerdo con la siguiente

.- escals: L SPA T |
| | Edades __ .- Capital adicional
Hasta 40 afios - $ 30 000, -
De413503ﬁos" $20000-
De 51 a60atios -+ " $10,000, -
: !Mas de 60 afios.. . No se aconseja

. b) Asegurados principales pasivos: Se incorporaran a este seguro con el

mismo capital bajo el cual estan cubiertos. por lg Aleiza e gusti-

. HA {ancio)k

. en Ciencias Le8ndmicas
Actuaric
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Te IV-Fo 175y Te 1-Fe. T



ﬂudaén y JOCL&IIO#

tuye. Los asegurados que en el futuro pasen a revistar en pasividad,
- podrdn mantener la suma asegurada acumulada a la fecha de su reti-
ro, Ex‘:‘ uno u otro caso, la suma aseg'urada ya no podra aumentér_sg .

enel futuro, admitiendose anicane nte su voluntaria reduccion.

PR ST

c) C EE s. Estarﬁn cubiertos por unl capital mfnimo, uniforme y obli-

3

gatorlo, igual al del asegm'ado principal ¢ 10 000) y podran acogerse
a los capitales adicionales que ¢l adopte.
1.2 Onganizacmn del Ramo.

1.2.1 Aspectos tecnico-contractuales. 7

1.2.1.1 Notas Técnicas: Se acompafla la; Nota Técnica del plan de Segu-
ro Colectivo de Vida

Y ) Lo . '

1 2, 1 2 Determinaciﬁn de primas puras v de tarifa: Se acompafian Cua-

- dros respecrivos.

NO'I‘A Los elementos detallados en 1. ....1 3 hasta 1 2 1 17 del Contrato

LLLLLL

de obra, al igual que los dos precedentes, son iguales a los, que
 Por Expediente separado se someten 3 la Superintendencia de Se-
guros de la Naci6n para obtener la inscripcién en el Registro de
En_t:idades Aseguradoras Autorizadas, por lo'que no se acompa-
fian aquf
1. 2 2 Aspmtos Ad:ministtativos-Contables.

1.2.2.1 Registro de P6lizas.

La p6liza y los Certificados Individuales que la constituyen se~

rin registrados en forma cronolSgica a medida que sé emitan
N {socio)

AR en ¢l libro "Registro de P8lizas"”, que deberd llevarse de ecuer-

Actuario
c.T. L UV
To IV 1+ a0y v i-F 1
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.. do.con-las formalidades de la-ley para los libros de-contabili-

‘ dad, debiendo:contener los siguientes datos mgl;mos;: Fecha de
emision. :Niimero. (pSliza y/o Certificade), Apellido y riombres

+ del aéeéﬁiradb; -Cateéorré,; Capital asegurado -(diséﬂrﬁinando
h&éwo‘dﬁhémbin' de adicionales) y Premio. - R

l 2.2,2 Registro.de Primas | ‘ ‘ _
| Mensualmente s8¢ extraera de los-Registros de Pollzas y de
deo o Anulaciones la informaci6n -que. permita efectuar el siguiente .

- a‘si’entdresumén por las primas vencidas én él més:

... Primag Vencidas a Cobrar (Por el total del Premio)

Ca P.i-im&s'f Sesuros Coleetivos Vida

iy

1.2.2.83: Cobranza L _
- La percepcidn de la cobranza surge de la aplicacién del Artf-
. culo 8% de la Ley Provinciat N* 2956/73. Mensualmiente se ha-- )
e 1: poi las primas cobradas duranteel mes ¢l siguiente asiento:

mo;xxctaj o e as L

. a Primas .Véncidag:a Cobrar

1.2.2.4 Gastos y Erogaciones
El seguro que se estd instrumentando por su naturaleza, estﬁ

exento de- Gastos de: Adqu!sicidn, Comisiones de Cobranza, etc.

L. 2 z §-Amlaciones "
'La registracién de las arilaciones se cumplimentirs siguiendo

Actua 1
C.P.C. 1 O, F,
To IV - Fe 175y 1" k- Fe 17
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1 2 2 8 Ganstltut:ién de Reservas.. g

las mismas formalidades que para la émision, aconsejdiidose
| Héﬁr un 1ib¥e "Registro de Atulacidhes™, de éaiructura ands
loga a1 *Reglitro de Polizas" descripd en'l. 2.2:1, del que
'rhéﬂéu'allfﬁéhfé g6 extracid 1a. informacion para confecéionar of
: sigulﬂnte as!ento* E L |

Prirnas Seguros Colectlvos Vida

V v ' - f
B . P T

En’ virtud de’ l: 2 2 4 ‘el ribro "Primas Vencldas ‘a Cobrar" a

cmsignar éil’ el Balance serd el ealdo de la cuerita. respectivaﬁ :

1. 2 2 7 Fraccitnes de Primads a Vencer. '

S ’Péréibiéndcée“.e'n-fofma-- mensua.l las primas del seguro-no exig-
m-an "Fracciones de-Primas a Venéer™ al-cierre de cada ejer-

cicim L

'.La Nota Técnica propuesta para el seguro en 1. 2 1.1 estahlece
'que- sé téservars como mimo 1a fraccion no devengada de'ld
" Qltima primé vencida en el ’ejéréit:ib»,- por Io que siéhdo élla
ménsual no correspondera constitucién de Reseérva Matématica
obligdtoi'ia. Ello ’né ohs:a paraque se coﬁsﬁttiyan'reéei‘vaé' facul-
. tativas comno medida de seguridad méxime si el resultado del

ejerclcio lo permite.

4 W, ITA] (socio)
r. en Ciencias Econdmices
Actuario
C.P.C.EC.F
Po IV - 1o 175 y T2 L-Fe 7
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1.2,2,9 Siniestros. t

' lidad dehéi"a llevarse un reglstro de “Denuncias de Siniestros
de Seguros Colectivos de Vi ,en'ér cual se aaentara toda
._ denuncia de siniesn'o en el momenta de ) recepcidn, consig-

.‘ nandose los sigutentes datos mmimos Nﬁmero de orden, Fecha

| de Denuncia Nﬂmeré de pGIiZa y Certiﬁcado Apeilido y nom-

.' bres def asegurado Capital asegurado fecha de fallechnlento, '

: causa de fallecuniento. Coberturas aiectadas y fecha de- liqui-
¥ daciOn Laa registraciones contahles de 108" egresos orlginados
por los siniestros se ‘efectuardi dé ia aiguiente forma:
I"a) Muerte-_:ii-.,"' ST

A Sinlestros por Muerte Seguros Colectlvos Vida

4

o a Banco XX Cuenta csass (por la suma efectivmnente

- \ C entregada al o a los heneﬁciarios)

’ f'-“.‘ woar e

' b) Indemnizacion por Accidente.

‘ Siniestros por Accidente Segums Colectivos Vida

a Banco XX Cuenta esoios @or la éuma efectivamente

- entregada aI o a los beneﬂciarios en concepto de'doble
indemnizacién, oal aseguradc en cdncepto de acciden=

tes parciales)
c) Invalida |

La clausula respectiva establece la liquidacion en 36 cuotas

T. en Ciencins Keondmicus
Actuario
C.P.C.E C.F.
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mensuales, iguales y consécitivas, del capital pagadero én
caso de muerte, a:razon de 29,26 por-cada mil pesos asegura=
e . . L | N BRI oo . C oy S : . . -
dos:. El astento serd el sigulente; T

Siniestros por Invalidez Seg

_ a Sinlestros de Pago Piferido a Vencér (por el capital

- asegurado a hquidar én cuotas)
El pago de. cada renta mensual originarg el siguiente asiento: .

SimeStros de Pago Diferldo & Vencer

a Bancc XX Cuenta .. ... (por* el importe mensfal abonado

- al invalido), . . .
Al c‘i‘elrre_d;e cada ejercicio ‘correspondera acreditar en la cuen-
@,S&ies;zgs de Pago Diferido a Vencer los intereses préﬁstos
por 'Ia_ tha Técniq:a. mediante el s_iguientejasi_entdz_ o

Inter%es Pasivos

- - -

a Smiestros de Pago Diferido a Vencer

d) Gasms por liquidaeion de Siniestrosa
Por los egi.’esos que respondan a este concepto, sxempre que

gean a cargo del asegurador, correspondera el sigulente asiento:

Gas,tosLiquidaciOn Simestros S ,,-rgs Colgqt-—ims fVirda‘_ \

a Banco XX Cuenta.....

1.2.2.10 Siniestros pendientes.
Al_c_:ierxe de cada ejercicio debers constituirse una reserva con
el 100% de los sinfestros denunciados y no Hquldados a dicha

fecha, mediante el siguiente asiento:

/’ g AN (soeio)
Jsro En th"r‘ ira Veondmicas
/ i
19 av 'G."I‘.”’.W?.*C.Ff £ 4
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Gananclas y Pérdldas Seccidn Seguros Colectivoé Vida

a Reserva Siniestros Pendientes 'S¢

u3 os Colectivos | "
para la Reserva a eonstituir y él ligulente

it

Reserva Smiestros Pendientes S TUEC 'Colectivos Vida

a Ganancias y Perdidas chion Seguros Coiectivps Vlda

por la liberacién de Ia reserva del ejercicio anterior
Esta reserva se consﬁtulra siempre que en base a les elemen
tos de juicio aportados a ese entmces, razonablemente pueda
presumirse que precede la denuncia. |

l 2 2 11 Fichas

1.2,2, 12 Formularios
Nos remitimos a los indicadcs eni. 2 1.

1 2 2 13 Procedimientos de COﬁZ&Clﬁn
_Sujeta & las variaciones previstas por las Bases Tecnicas del
| plan y a la practica aseguradora de comﬁn aceptaciﬁn €n este
| tipc de seguroa, se fija en principia una prima mensual equi-
| valente al 0 80 por mi} de capital aaeguracb para la totalidad
de los riesgos mhiertos mcha prima se aplicara unifotme- )

como a sus conyuges

Cahe destacar que, en rigor, anualmente el aaegurador debe

" Aectuario
C.P.C.E.C.F.
Mo IV-F= 175y Te 1-Fe 1
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cibir en ei mievo aﬂo de seguro, a cuyoﬁ efecs:as debe estable~
cer, para cada.e.dad aicanzada, los .capitalés asegurados vi-
gentes Multiplicados por la pnma mensual carrespondiente,
el resnltado de dividir la suma de tales productos por el zotal
| de los capitales vigentes, proporcima la nueva prima prome=~
dial a percihif darame el slguiente afio de pﬁliza
INFORMACION C@MPLEMEN’I ARIA |

=

Debe deatacarse que mie“.tras el stututo no sea autorizado a operar

en Seguros y se lo inscnba e el chlstm de Emtidades de Seguros de la Superin-

tendencia de Seguros de la Ndciﬁn, 1a implementacion del Seguro de Vida Colecti+
vo para el personai de Ia Administracién Pﬂblica Provim:ial ser& lo més sencxila
posible, teniendo en cuenta que el Instituto ge constimye en propio. banqnero de
todo este seguro de npo sucial L o

Pero una vez auwz'izach oﬁciairnente como ente asegurador deherén te-
nerse en cuenta otros aspeetos, como ser: . ‘ }'

a) Tasas '_, im_3 ‘ eatos y conl:ribuclones. Pueden entrar a jugar algunos
de estos aSpecms. como ser, por ejempla, la Tasa Uniforme de Superintendeucia
de Segurcs, que en la acmalidad asciende al 0, 5% sobre el monto de las primas "
y que es de caracter ohligatorio. |

b) Relaciones con el Ins&'ituto Nacional de Reaseguros Lo mds proba-

ble es que ¢l Instituto. suseriha 4n contrato de redseguro, aundgiue golo sea la co-

r. ¢n Ciencira Econdmicas
Actusrio.
C.P.C. E C.F.
Te 1V - F= 175 y To 1 -F> 7
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bertura de catastrofe. opormnidad éen la cual habr& una contabﬂizacmn mﬁs

compleja, pero que por ahord no interesa. S |
Tambien existe Ia posibxlidad de obtener participaéidn eni réase~
gures aCtivos. B - Ve
c) Otras cobermrasﬂna vez autorizado el Insn:ituto. el Seguro Colec
. tivo de Vida se puede extender a otros nﬁciebs de asegurables.a en, cuyo caso
puede aparecer el paga- de ceni:siones de a_dqmsicién. y/o cobranza,. Ia partici- .

pacion en 1as utiliddades, el pago de prxmas anuales, éémeétféiéé.. trimestra~

les, etc. | S - | -

o Todo ello significara una ampl!aciﬁn del aspecto contable y de

'procedimientos, pero que no hace a la taréa espec.ﬂﬁca encomendadaen este o

e oo

Trabajo

. CActusiio
C.P.C.E CT
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SEGURO COLECTIVO DE WIDA

y NOTA TECNICA
. § . .
A) Explicacién del plan - Limites de edad v capital . : - R

1
‘ e

El Seguro Colectivo deVida es un contrato anual renovable, por el cual el asegura-"*

dor cubre el riesgo de muerte por una misma poliza, ‘a un ndcleo dindmico vy preexis
. tente de personas unidas entre sf por un interés comn distinto al de obtener el se--
X guro, y que mantengan uha relacion definida con el contratante, por cuyo interme -
- dio se pagard la prima resultante de multiplicar los capitales asegurados por la -4
prima promedio del grupo. Las edades minima y médxima de ingreso al seguro se~ 7
rdn, respectivamente, de 14 afios y 65 afios. El I[fmite minimo de capital asegura- -}
do serd de $ 1. 000 no fijandose Ifmite maximo, va que dependerd-de las caracterfs~"

;
4
]

ko Po

ticas del grupo asegurable y de las posibilidades del reaseguro. . | e
) ‘ . . ) . ¢ ‘ - - . — . . ‘ , e . ] A .
.‘ B) Bases Técnicas utilizadas o e ] R ‘

- A - ., . g [ X Van . . . 7 . al - } C t ‘.- ‘:9;
LTabla de Mortalidad y tipo de interés: "Commissioners Standard Group - 1960" i 4
computada al 3,9 de interés anual, | s L Y

}

1 T 4.

Formulas para el calculo de las primas puras y de tarifa:'; o

: Lo ‘ ‘(--: -X B S . )S ] '4.1 .bﬁ. G
. ot o eEe e L T e L e d ! .
siendo: ;= ~. < .- T T R A e S

L P\{ = Prima pura anual para la edad de'x afios., & i)

>

9x = Probabilidad de muerte para la edad de x afios.

L : _1i E )
. ves= (1+0,035)2 . - A ;‘

'
[

b-l-“i *4 '.'
A

S T

- u

RE AR o YRR

.

L

e ) : T et SR o
P, = Prima de tarifa anual para x anos de edad. &
= Pactor de seguridad. . *

e
b = Gastos de administracion.
C

= Gastos de adquisicion. ¢
’ : . L
NOTA: La rarifa promedio ponderada para cada afio de po6liza se establecera.al
inicio de cada afio de vigencia del seguro en base a los capitales indivi-~
duales de cada asegurado (principal y esposas) y edades alcanzadas por
los mismos a esa fecha, : - ' :

- .
[ i :

1 H o ‘
i
7
N S o= “
. LR
v * . ' 7 .' ".\l .
P ¥ CE s .
Lo Lowld
[ L N T A g oo af , w
h ' SEo S L’ ﬁ\ 2 R SN s ety -
3 L ] Eon 3 e S T . -
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A wdr o f e = e
J tj !
wcaa o3 . . . 4

Comisiones vy gastos considerados: S(, ha establel a’
siguientes valores: '
e = 0, 0005 h= 0,10 o

i

- Aclemas se han establecido siete tarifas obtemdas de mcrementdr Icl mfmma deh |
acuerdo con la siguientes escala, a fin de que el asegurador tenga margen para “.
operar: :

- _ o ¥
Tarifa N* | - ¢ de incremento. , .
’ ' a7 . ! . . ‘ . ! .
1 10 IR :.:“f,
2 20 e :
3 25
7 4 40 .
o 45 T ,
o 6 ‘ | o600 e e
. R A ] . - b
" 7 ; S : 65 -y T
Formula para el cédlculo de las primas mensuales de tarifa: El fraccionamiento
mensual serd otorgado sin recargo, por lo que la formula es la siguiente: .
2 5 : P .
B A b
: 1 (mcnsual) — ‘ ' B YOS
- ' : 12 ) C . ' S -

! ' Lo .
Reserva de Balance: Se rescervard como mlnimo la fraccion no devengada‘ de la
Gltima prima vencida en el ejercicio. - | . . ; I . -
Condiciones en que serd emitido el seguro =~ = " MR

Con o sin examen médico: [stos seguros se emitirdn sin examen médico sicmpre
que se solicite el ingreso dentro de los plazos reglamentarios, indicados en las .
Condiciones Cenerales de péliza. De lo contrario, se exigird, ‘segln las circuns-
tancias, Declaracion de Buend Salud, Daclaramén del Solicitante para Seguros.
Sin Examen Médico o LExammen Médico. | ' )

Ll

Pslizas y Cer tificados: Se emite una poliza a nombre del comratante y C cruﬁca—
do Indlvmudl para cada asogurado

T
C oA A 5

[F e

Gon o sin participacion en las utilidades: IEstas pdlizas se ennmran sin paruczpa-

cion en lag utilidades de la Seccidon Vida.

Riesgos Adicionales o ‘ "

4

Indemuizacion por invalidez: Se podré incorporar la cldusula de "Indemnizacioén &

por Invalidez™ para cubrir el estado de incapacidad total y presumiblemente per-
manente antes de cumplidos 00 afos de edad, en cuyo caso el capital asegurado,
pagadero en caso de fallecimiento, se liquidard en 36 cuotas mensuales, iguales
y consecutivas, a razoén de 29, 26 por cada mil asegurados, con la obligacién de

- A

. ' {\.Il‘-" ] A ‘, .
R "{.AA"' we ¢ "."1'
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. §
comprobar la continuidad del estado de invalidez al final de cada afo. lLa tormula
utilizada para calcular dicha cuota es la siguiente: e

1 1. 000 1. 000 )
° 36 ¥ TN :
( b~ oo (L =vY) ) A,
K 0,035 0,035 ) N

l.as extraprimas mensuales individuales han sido tomadas del Anexo "B" de la Re-
solucion N¥ 9. 312 de la Superintendencia de Seguros de la Nacién.

Accidentes: Se podra incorporar a este seguro la clausula "Indemnizaciones Adicio-
nales por muerte, desmembracion o pérdida de la vista a consccuencia de accidente’

.en'la

)

s siguientes condiciones:

Sin restriccion. cubriendo el 1009 del capital cubierto por cada certificado in-
dividual, mediante el pago de una extraprima anual (fraccionable mensualmente
sin recargo) de 1,50 por cada mil asegurados, que se descompone &n 1, 20 para
la indemnizacion adicional por muerte y 0, 30 para la desmembracion o perdida
de la vista.

b) Cubriendo el 100% del capital asegurado por cada certificado.indiviclual, fuera

de lugares y horas en que el asegurado desempeia sus tareas habituales de tra-
bajo, mediante el pago de una extraprima anual (fraccionable mensualmente sin
recargo) de 1,00 por cada mil asegurados, que se descompone en 0,75 para la

indemnizacion adicional por muerte y 0, 25 para la desmembracion o pérdida de

1a vista.

¢) Cubriendo un determinado porcentaje menor del 100% del capital asegurado pox

Se
les s
gan |
las ¢

cada cerrificado individual, con o sin exclusién del riesgo durante lugares y
horas en que ¢l asegurado desempefia sus treas habituales de trabajo, mediante
el pago de una extraprima equivalente a igual porcentaje de las indicadas en a)
o b), segln corvesponda, por cada mil asegurados. - -

deja constancia que las extraprimas indicadas para ambas coberturas adiciona-
e refieren a asegurados que se desempeiian en tareas no sujetas a recargo se-

as normas que aplica el Instituto Nacional de Reaseguros para ia aceptacion de
esiones, pudiendo ser ellas recargadas cuando asf no suceda segtin la tarifa en

uso por dicha Reparricion en tales emergencias,

Clausula adicional para esposas: Se otorgard la cobertura a las esposas de los adhe-

rentes en las condiciones cslipuladas en esta Nota Técnica y en la clausula adicional

respectliva.

Formularios: Los formularios que se utilizardn para este seguro y que se acompa-
nan son: o S (Y BAENS YTAT :

T AFY A QY

y

Bl
TR it A P ]

; ;

en Cicnuizs bcbudmicas

et
:.
N Actuariv
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a) Pedido de cotizacion de prima;

h) Nomina completa de los asegurables;
¢) Solicirud individual:

d) Poliza;

e) Certificado Individual;

) Cevtificado E:uplunenta rio;

g} Solicttud individual para esposas;

h} Clausula adicional para esposas; _ _
iy Certificado individual para esposas; L
i) Clausula adicional de "Indernnizacién por Invalidez'’; '

k) Clausula de "Indemnizaciones adicionales por muerte dcsm\,mbraaén

-y

o pérdida de la vista a consecuencia de acmdentc L B
1) Declaracion de Salud del Solicitante; - : o d
m) Declaracion del solicitante para seguros sin examen méchco -
n) LExamen Médico; . : : i
1) Informe del médico; . N
: . E Fr
o) hforme del contratance. - s Co e W
S O y B! P Ty
.‘ . . - ot - i :
) (,uaclros que se acompaiian S
Puums puras anuales, Primas de Tarifa mensualcb y thraprlmas pard el ries-~ 3
gjo de invalidez. L ‘ o ‘ .Y
H - . . v ' R j?; ' ‘*i 2 , o . e . .
—y e . . . . W . .- . - . . »
E) Leyendas a utilizar | : DU PR L

El cspamo en blam,o prcwc:to en el Artfculo 1* de la cldusula 1ndlc,ada en k) dc,l

rubro "Formularios', se anulard cuando la cobertura se otorga sin restricciones.
Si la cobertura cxcluye horas y lugares de trabajo, dlChO c&,pamo se. lJenara con i
la siguiente levenda: - ‘ ‘ 3 ‘ B R 5’ :

n. - Toa “-'oﬂ-
+ N *

"FUERA DE LAS HORAS Y L UGARE% EN QUE EL ASEGURADO DESF\/{PENE ' ;
LAS TAREAS HABITUALLS DIE TRABAJO™.

F) EJEMPLO: Se deéarr:ol].a para 35 aﬁqs de édad. ih ' ., 4

Prima Pura Anual | ' ; =
Bys = 2,84 x 0,98295 = 2,79158 que se redondea a 2,79 0/00.

Tarifa Minima ' : ' S

P 2,79 40,30 X 1. 0, 34270 que se redondea a 0,34 o/co
35 1500, 1040, 10y 12 o o

Tarifa N* | o S e
P2 0,34 x 1,10 = 0,37 ofoo.
L «}. ‘ _,RARDO ".‘7 f AH‘T'(socm) L
‘ J}' .Dr co Lxem.z.:a, -,coomlcus
A "“_ s Actuarm
R C, P. G, E. C, F
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Tavita N* 2

IS

0,34 x 1,20 =
35

_J.mh N* 3 o AN W SRS

i

Phc = 0,34x1,25
'.l‘ai{[fa N’*_f!_

0,34 x 1,40 =

Tarifa N* 5

]
U
|

Tarifa N* 6

9 -

Tarifa N* 7

hl

034x165

: . 13-'

Extrapr ima pcli_cl el I'lE,Hg() de invalidez poe

10,43 o/oo.
0,48 O/QO.

0,34 x 1,45 = 0, 49 0/00"

0, 56 o/00.”

- 0,34x1,60 = 0,54 o/oo.
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Del Anexo ”B” ala Cuc.ular N* 928 de la Supcrmtendcnéla de Seguros dc la Na-

O,’ 04 o/o0. .+

cibn, que pasa a formar parte dc, esta Nota Jc,cmca
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1Zdad

)
i0
17
18
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20
21
22
23
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SEGURO COLECTIVO D

(Por cada %

Mribmnas

i~

Lo~

R AN AN
o

o
L

Y

(00 de ¢

PRIMAS PURAS ANUALES PARA 1L RS

N

W .‘I ,D)LE&\

SGO DE Muuu B

apital asegur ado)

w

.LiLla_L'_{

: 45 . LE

46
47

18 .

49

50
51
52

53

55
56
57

09

" O-' -_

34,

58

"\...

i F ‘y-

h - \

; o
]

3

Do Primas

0,00
v!{),bé.l-
i 7. 14

s 7.78

' -
.'_r;

'-Q,HS.

10, 14
11,09

12,14
--,;3!1 13,2)

v ;_1.4, 55
15, 89
17,83

i:s?' 18, 8t

70 43

5.22,19 -
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' (Por cada $ 1.000. - de capital asegu
A
mnina NFL [ NE2 NEE N¥4 | N5 N* 6 N*7 i
40,22 0, 24 0, 26 0,28 | 0,31 0, 32 0,35 0, 36 .
15 010,23 0, 25 0, 28 0, 29 0,52 0,33 0,37 . 0, 38
6 |0, 24 0, 26 0, 29 0,30 | 0,34 0,35 0,38 0, 40 |
L7 0,25 0, 28 {0, 30 0,31 0,>o 0, 36 0, 40 0, 41 I3
18 0, 26 0, 29 0,31 0,33 (J, 36 0, 38 0,42 0, 43 :
19 1 0,20 0, 29 0,31 0,33 0, 36 0, 38 0, 42 0,43 i
20 0,27 0, 30 0,32 0, 34 0,38 0, 39 0, 43 0,45 !
i o L ‘ ;
21 0,27 0, 30 (1,32 (), 3 0,38 0,39 0, 43 0, 45 f
22 0,27 0, 30 0,32 , 34 0, 38 0, 39 0, 43 0, 45 ;
23 0,28 0,31 0,34 0.35 (0, 39 0, 41. 0, 45 0, 46 -
ooy 0, 28 0,31 0, 34 (), 35 0, 39 0, 41 0, 45 0, 46 )
25 0, 28 0,31 0, 34 0,35 0, 39 0, 41 0, 45 0, 46 ]
. ] . . o . . ) ﬁf;,
26 0, 28 0,31 0, 3 0,35 0, 39 0,41 0, 45 0, 46 %
27 0, 20 . 0,32 0,33 0, 36 0,41 0, 42 0, 46 0, 48 n
28 0. 29 01,32 0,35 0, 36 0,41 (), 42 (1, 46 0, 484 E
29 0, 29 0,32 0, 35 ), 36 0, 41 (), 42 (), 46 0, 48 ‘
[ 30 0, 30 0,3 0, 36 0, 38 0, 42 0, 44 0. 48 0, 50 '
_ : | s 3
31 0,30 0,33 0,36~ 0,38 0, 42 0, 44 0, 48 0, 50 ,
32 0,31 0, 34 0,37 0, 39 0,43 0,45 0, 50 0,51 -
353 0,32 0,35 0,38 (1, 40 0, 45 0, 46 0,51 0, 53 ;
34 0,33 0,36 0,40 0,41 0, 46 0, 48 0,53 | 0,54 | &
33 0, 34 0,37 0,41 0, 43 0, 48 0,49 . 0,54, 0, jbggx i
+ ¢ 4 N ty
. N ..,t aF
36 0, 36 0, 40 0,43 0, 45 0, 30 0, 52 0,58 0,39 ;
37 0,38 0,42 0, 46 0, 48 (), 53 0,55 - 0,61 0,63 ;
38 0, 40 (), 44 0,44 0, 50 0, 56 0,58 - 0,64 0, 66
39 10,43 0,47 0,52 0,54 | 0,60 0,02 0,069 0,71 "
10 0, 46 0,51 (1,55 (, 58 0, 04 0,67 (), 74 0, 70
1 0, 50 0,55 0,60 0,03 (), 70 0,73 0,80 0, 83 ,
42 0, 34 0,59 0,65 (), 68 0,76 0,78 0, 86 . 0,89 - .
43 0, 38 0,64 0,70 0,73 0, 81 0, 84 0,93 0, 96 ,
44 0,63 0,69 0,76 0,79 0, 88 0,91 1,01 t, 04
45 0, 68 0,75 0,82 0, 85 (G, 95 0, 99
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EXP.NO 1974 TR D S ET ,so"‘ 12

VISTO: .-

'«I

\ | Que se encuentra vacente el cergo 1- Presidgnfe-Intefvengé
del Instituto de Seguros de Jujuy, por remncia de su titular Du.
Ernesto Cabral (Personzl contratado), v " gi

COKSI DEII 'Nu. D

. Que de conformidad a lo establecido en el Articulo 38°= ;
la Ley Provinciel H° 2956/1973- por el cual se autorizz al Po
Ejeculivo a designar un Presidenie-Interventor del Inziituto de
- *Seguros 1c Jujuy, con las facultades dei Y.rectorio,
+ Pur elloy i il 4

. -'..“'. ;."'-.-." ; Jhoriier EL c-osm ;1“&;_ DE Lp PROVINCIA
gt DPEoREDET T

‘.c“

ABTICULO 1°~-, A partir de la feuni. dPsfﬂnnse al sefior Gapitén
Fragata (R.B.), Dn. HERIBERIO MARINO 1{'2CHESI, Hell
Yo 5.100.595~ psra ocupsr el cerge de Presidente-Intarventor d
Instituto de Scouros de Jujuy, y con reiescién del corgo de Aes
que corresponde ¢ las funcionos de Geren.e de la cits Qnﬁldf

y

D . g

ARTIOULO 20-. Comuniguese, publicusse sinueticamente,dese al'ﬁ
gistro y Boletin Oficial y previa toma de rezon
Tribunal de uaentus y Contaduria Generzl, pase a eer*nia de Gu,

bierno, a sus efectos-.

SRR "':’\'-'arlv-."'qéu.';.lﬂ--‘i; R o2
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5.5, 08 v, 9. o




QUE BUSCRIBE GUBSECRETARIO DE GOBIERNO Y JUSTICIA

—

ceamiFica: oue pon & BLANCA IRMA ALFARO , es

£ -

R RSB e el

}______.

—--.‘---—-—-—-—..:..-------»---- V QUE EL SELLO, FIRMA
Y RUBRICA QUL OBRAN L BTLLADD FISCAL N°.

=SS AT EN - TODOS SUS ACTOR ——— —
DE 1974

SAN BALVAROR DE Juusuy,

VPR
W -

.
r

BUBSECRETARIO DE GOBIERNO
T JusTICIA




|70 QUE EL SELLO Y FIRMA QUE ANTECEDEN CORRESPONDEN,

" 1 L. CARACTER INVOCADO A FERNANDO V. CABANA .

SECREIARIO SUPERIGR TRIR. OF JUSTIGLA

PRESIDENTE DEL SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICIA DE LA PRO-
WALTER ANTONIO YUTRONIC):

5S SECRETARIO DE SUPERINTENDENCIA DE ESTE TRIBUNAL, ESTAN-

4

O EN DEBIDA FORMA LA ATESTACION QUE ANTECEDE..

" e UL L

SAN SALVADOR DBF JUJUV, 11 OC'f 1074
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nue ha o'do designado el sefior Gerente del Instituteo de
. 5 % g £
Segucns de Jujura “n.Heriber to U= re
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5 rchesi, para ocupsr el /
geran de Presiden ;%wluw erventor del citado Instituto, ¥
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A) Explicacion del plan - Lfmites de edad y capital
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SEGURO COLECTIVO DE WIDA

NOTA TECNICA

El Seguro Colectivo de Vida es un contrato anual renovable, por el cual el asegura- .
dor cubre el riesgo de muerte por una misma péliza, a un ndcleo dindmico y preexis
tente de personas unidas entre sI por un interés comin distinto al de obtener el se-
guro, y que mantengan una relacion definida con el contratante, por cuyo interme-
dio se pagari la prima resultante de multiplicar los capitales asegurados por la
prima promedio del grupo. Las edades minima y méxima de.ingreso al seguro seran
respectivamente, de 14 afios y 63 afios. El lfmite minimo de capital asegurado se-
ra de $ 1.000 no fijandose limite maximo, ya que dependerd de las caracteristicas
del grupo asegurable y de las posibilidades del reaseguro.

Bases Técnicas utilizadas

Tabla de Mortalidad y tipo de interés: "Commissioners Standard Group - 1960™
computada al 33% de interés anual.

FFormulas para ¢l calculo de las primas puras y de tarifa:

1
1 (q +e). v?
P =-qg ., v2 P = —
X X X 1 -b-c
siendo:
PX = Prima pura anual para la edad de x afios.
Q= Probabilidad de muerte para la edad de x afios.

i I

Ve = (1 +0,035) 2

P; = Prima de tarifa anual para x afios de edad.
e = Factor de seguridad.
b = Gastos de administracion.

c Gastos de adquisicion.

1A La tarifa promedio ponderada para cada afio de poliza se establecera al ini-
cio de cada ano de vigencia d/(;jl_\s\eguro en base a los capitales individuales
de cada asegurado (principal y esposas) y edades alcanzadas por los mismos
a esa fecha.

‘aNto PUENTES
ke

UROS DE JWJUY

’l
H ERIBERTO‘WARCH ES|
PRESIDENTE - INTERVENTOR
INGTITUTO DE SEGUROS DE JWUY INSTITUTO D

o~
GAN-CARLOS RIVAS (socio)
Actnario
C.P.C.E.C.F.
To I - Fo 81



(&

; i
- . A
F:'.
544/&%

tf o‘{wciaofw 9.

Comisiones y gastos considerados: Se ha establecido una tarifa minima con los
siguientes valores: ' : ,

e = 0,0005 b= 0,10 c= 0,10

Ademds, se han establecido siele tarifas obtenidas de incrementar la minima de
acuerdo con la siguiente escala, a fin de que el asegurador tenga margen para
operar:

Tavifa N* 9% de incremento
L 10
2 . 20
3 25
4 40
5 45
6 60
7 65

Formula parg el cdlculo de las primas mensuales de tarifa: El fraccionamiento

| )
@%CHESI C.P.N, ANTOMO PUENTES

mensual serd otorgado sin recargo, por lo que la formula es la siguiente:

P*
X

}; (mensual) =
12

Reserva de Balance: Se reservard como minimo la fraccién no devengada de la
dltima prima vencida en el ejercicio. ‘

Condiciones en gue serd emitido el seguro

Con o sin examen médico: Estos seguros se emitirdn sin examen médico siempre
que se solicite el ingreso dentro de los plazos reglamentarios indicados en las
Condiciones Generales de poliza. De lo contrario se exigird, segin las circunstan-
cias, Declaracion de Buena Salud, Declaracion del Solicitante para Seguros sin
Lxamen Médico o Examen Médico.

Polizas y Certificados: Se emite una p6liza a nombre del contratante y Certificado

Individual para cada asegurado.
. !

Con o sin participacidn en las utilidades: Estas polizas se emitiran sin participa-
cidn en las utilidades de la Seccién Vida.

- v - . . R
por Invalidez™ para cubrir el esgado de incapacidad total y presumiblemente per-

nanente antes de cumplidos 60 Qfios de&dad, en cuyo caso el caR]ita ase A.lﬁ'élsdo,
'
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pagadero.en caso de fallecimiento, se liquidard en 36 cuotas mehSuales g Igéales y
consecutivas, a razodn de 29, 20 por cada mil asegurados, con la obH w6ton de com -
probar la continuidad del estado de invalidez al final de cada aifio. La férmula utili-
zada para calcular dicha cuota es la siguiente:

( 1. 000 N 1. 000 ;
i
(  1-y° r(l-v3% g
( 0, 035 0, 035 )
( 12 | 12 )

[Las extraprimas mensuales individuales han sido tomadas del Anexo “B" de la Re-
solucion N* 9 312 de la Superintendencia de Seguros de la Nacién,

Accidentes: Se podrd incorporar a este seguro la cldusula "Indemnizaciones adicio-
._ nales por muerte, desmembracion o pérdida de la vista a consecuencia de acciden-
te", en las siguientes condiciones:

a) Sin restriccion, cubrieneo el 100% del capital cubrierto por cada certificado in-
dividual, mediante el pago de una extraprima anual (fraccionable mensualmente
sin recargo) de 1, 50 por cada mil asegurados, que se descompone en i, 20 para

la indemnizacién adicional por muerte y 0, 30 para la desmembracion o pérdida
de la vista.

b) Cubriendo el 100%, del capital asegurado por cada certificado individual, fuera
de lugares y horas en que el asegurado desempeiia sus tareas habituales de tra-
bajo, mediante el pago de una extraprima anual (fraccionable mensualmente sin
recargo) de 1,00 por cada mil asegurados, que se descompone en 0,75 para la

indemnizacion adicional por muerte y 0, 25 para la desmembracién o pérdida de
la vista.

c) Cubriendo un determinado porcentaje menor del 1009 del capital asegurado por
. cada certificado individual, con o sin exclusion del riesgo durante lugares y
' horas en que el asegurado desempefia sus tareas habituales de trabajo, median-
te el pago de una extraprima equivalente a igual porcentaje de las indicadas en
a) o b), segiin corresponda, por cada mil asegurados.

Se deja constancia que las extraprima s indicadas para ambas coberturas adiciona-
les se refieren a asegurados que se desempeiian en tareas no sujetas a recargo se-
gin las normas que aplica el Instituto Nacional de Reaseguros para la aceptacion

de las cesiones, pudiendo ser ellas recargadas cuando asf no suceda segin la tari-
fa en uso por dicha Reparticién en tales emergencias,

.‘ Cldusula adicional para esposas: Se.otOrgard la cobertura a las esposas de los adhe

rentes en las condiciones estipuladas enlesta Nota Técnica y en la cldusula adicio-~
nal respectiva.
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Formulavios: Los formularios que se utilizaran para este seguro y que se acompa-
! fan son:

a4} Pedido de cotizacion de prima;
b) Noémina completa de los asegurables: -
¢) Solicitud individual;
d) Poliza;
e) Certificado Individual;
f) Certificado suplementario;
) Solicitud individual para esposas;
h) Clausula adicional pard esposas;
i) Certificado individual para esposds;
j) Cldusula adicional de "Indemnizacion por Invalidez™';
k) Cldusula de "Indemnizaciones adicionales por muerte, desmembra-
Cidn o perdida de la vista a consecuencia de accidente';
. 1) Declaracion de Salud del Solicita te; :
m) Declaracién del solicitante para seguros sin examen médico;
n) Examen Médico;
fi) Informe del médico;
o) Informe del contratante.

D) Cuadros qi e se acompaiian

Primas puras anuales, Primas de Tarifa mensuales y Extraprima s para el riesgo
de invalidez.

E) Leyendas a urilizar

El espacio en blanco previsto en el Articulo 1* de la cldusula indicada en k) del ru-
bro "Formularios”, se anulara cuando la cobertura se otorga sin restricciones, Si
la cobertura excluye horas y lugares de trabajo, dicho espacio se llenaré con la si-
guiente leyenda:

. "FUERA DE LAS HORAS Y LUGARES EN QUE EI, ASEGURADO DESEMPERE 1,AS
TAREAS HABITUALES DE TRABAJO" -~

F) EJEMPLO: Se desarrolla para 35 aios de edad.

PRIMA PURA ANUAL

P35 = 2,84 x0,98295 = 2,79158 que se redondea a 2,79 0/00.

Tarifa Minima

P o= 2,79+ 0,350 X G 34270 que se redondea a 0, 34 o/00.
35 1-(0,10+0,10) I ’ _ :

/ — )
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Tarifa N* I

P?;s = 0,34x 1,10 = 0,37 o/oo.
Tarifa N* 2
Pés = 0,34 x 1,20 = 0,41 o/oo.
Tarifa N*3
Pic = 0,34x 1,25 = 0,43 o/oo.
Tarifa N* 4
® P:;S = 0,34x 1,40 = 0,48 o/oo0.
Ta;ifa N#* 5
B = 0,34x 1,45 = 0,49 0/0o.
Tarifa N* 6 |
Pés = 0,34x 1,60 = 0,54 o/oo0.
Tarifa N* 7
1)'35 = 0,34x1,65 = 0,56 o/oo.

Extraprima para el riesgo de invalidez

Del Anexo "B" a la Cifcular N* 928 de la Superintendencia de Seguros de la Nacion,
. que pasa a formar parte de esta Nota Técnica:

0,04 o/00.
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PRIMAS PURAS ANUALES PARA RIESGO DE MUERTE

(Por cada $ 1. 000 de capital asegurado)

Fdad Primas Edad Primas
15 1,69 45 6, 00
16 1,78 46 6,54
17 1, 87 47 7,14
18 1,96 48 7,78
19 2,01 49 8,30
20 - 2,06 50 9,28
21 2,11 31 10, 14
22 2,15 52 11,09

@ 23 218 53 12, 14
24 2,20 54 13,29
25 2,23 55 14,55

26 2,25 56 15,89
27 2,27 ' 57 17,33
28 2,30 58 18, 81
29 2,33 _ 59 20, 43
30 2,37 60 22,19
31 2,42 61 24, 09
32 2,49 62 26,15
33 2,57 63 28,37
34 2,66 64 30,78
35 ‘ 2,79 : 65 33, 42

. ' 36 2,95 66 36,37

37 3,14 67 39,63
38 3,36 68 43, 26
39 3,62 69 47,21
40 3,91 70 51, 44
41 4,26
42 4,63
43 5,04
44 o, 49 CIADOS

M«' , UAN-CATT.OS RIVAS (socio)
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Edad ™ A R F A
Minima N*1 N*2 N*3 N*4 N*5 N* 6 N*7
14 0,22 0, 24 0, 26 0, 28 0, 31 0,32 0,35 0, 36
15 0, 23 0, 25 0, 28 0, 29 0,32 0,33 0, 37 0, 38
16 0, 24 0, 26 0, 29 0, 30 0, 34 0,35 0, 38 0, 40
17 0, 25 0, 28 0, 30 0, 31 0, 35 0, 36 0, 40 0, 41
L8 0, 26 0, 29 0, 31 0, 33 0, 36 0, 38 0,42 0, 43
19 0, 26 0, 29 0, 31 0, 33 0, 36 0,38 0, 42 0, 43
. 20 0, 27 0, 30 0,32 0, 34 0, 38 0, 39 0, 43 0,45
21 0, 27 0, 30 0,32 0, 34 0,38 0, 39 0, 43 0, 435
22 0, 27 0, 30 0,32 0, 34 0, 38 0, 39 0, 43 0, 45
23 0, 28 0,31 0, 34 0, 35 0,39 0,41 0, 45 0, 46
24 0, 28 0,31 0, 34 0, 35 0, 39 0,41 0, 45 0, 46
25 0, 28 0, 31 0, 34 0, 35 0, 39 0, 41 0, 45 0, 46
26 0, 28 0,31 0, 34 0, 35 0, 39 0, 41 0, 45 0, 46
27 0, 29 0,32 0, 35 0, 36 0,41 0,42 0, 46 0, 48
28 0, 29 0,32 G, 35 0, 36 0, 41 0,42 0, 46 0, 48
29 0, 29 , 02 0,35 0, 36 0,41 0,42 0, 46 0, 48
30 0, 30 0, 33 0, 36 0, 38 0,42 0, 44 0, 48 0, 50
31 0,30 0,33 0, 36 0,38 . 0,42 0, 44 0, 48 0, 50
32 0,31 0, 34 0,37 0, 39 0,43 0,45 0, 50 0, 51
33 0,32 0,35 0,38 0, 40 0, 45 0, 46 0,51 0,53
. 34 0,33 0,36 0, 40 0, 41 0, 46 0, 48 0,53 0, 54
35 0,34 0,37 0,41 0,43 0, 48 0, 49 0, 54 0, 56
36 0, 36 0, 40 0, 43 0, 45 0,50 0,52 0, 58 0, 59
37 0, 38 0,42 0, 46 0, 48 0,53 0, 55 0,61 0,63
38 0, 40 0, 44 0, 48 0, 50 -0, 56 0,58 0, 64 0, 66
39 0, 43 0, 47 0,52 0,54 0,60 0,62 0, 69 0,71
40 0, 46 0,51 0,55 0, 58 0,64 0,67 0,74 0,76
41 0,30 0,55 0, 60 0.63 0,70 0,73 0, 80 0, 83
42 0.54 0, 539 0, 65 (0,68 0,76 0,78 0, 86 0, 89
43 0,58 0,04 0,70 0,73 0, 81 0, 84 0,93 0, 96
44 0,63 0,69 0,7/6\ 0,79 0, 88 0,91 1,01 1,04
N 45 0,068 0,75 0,(82 0,85 0,95 0, 99 1,09 1,12
iy _/ -
; :
,’ (SPCIADGS
i =IFERTO CHESY

REUS RIVAS (socio)
Actuazio
C.P.CECF

Ta T _ s O




.

-v-l- L e

T !
%aéu ‘Lfl a‘[wciuofc:

PRIMAS DE TARIFA MENSUALES PARA EL RIESGO DE MUERTE

(Por cada $ 1. 000. - de capital asegurado)

. 1 A R I A
brdad
Minima N* 1 N* 2 N* 3 N* 4 N* 5 N*6 N*7
46 0,74 0,81 0, 89 0,93 1,04 1,07 1,18 1,22
47 0, 80 0, 88 0, 96 1, 00 1,12 1,16 1,28 1,32
48 0, 87 0,96 1,04 1, 09 1,22 1,26 1,39 1,44
49 0,94 1,03 1,13 1,18 1,32 1,36 1,50 1,55
50 1,03 1,13 1,24 1,29 1,44 1,49 1.65 1,70
51 1,12 1,23 1,34 1,40 1,57 1,62 1,79 1,85
32 1,22 1,34 L, 46 1,53 1,71 1,77 1,95 2,01
33 1,32 1,45 1,58 1,65 1,85 1,91 2,11 2,18
54 I, 44 1,58 1,73 1,80 2,02 2,09 2,30 2,38
55 1,57 1,73 1,88 1,96 2,20 2,28 2,51 2,59
56 1,71 1,88 2,05 2,14 2,39 2,48 2,74 2,82
57 1,86 2,05 2,23 2,33 2,60 2,70 2,98 3,07
58 2,02 2,22 2,42 2,53 2,83 2,93 3,23 3,33
39 2,19 2,41 2,63 2,74 3,07 3,18 3,50 3,61
60 2,37 2,61 2,84 2,96 3,32 3, 44 3,79 3,91
61 2,56 2,81 3,07 3, 20 3,58 3,71 4,10 4,22
62 2,78 3,06 3,33 3,48 3, 89 4,03 4,45 4,59
63 3,01 3,31 3,61 3,76 4,21 4, 36 4,82 4,97
64 3, 26 3,59 3,91 4,08 4, 56 4,73 5,22 S, 38
65 3,33 3,88 4, 24 4,41 4,94 5,12 5,65 5,82
66 3, 84 4,22 4,61 4, 80 5,38 3, 57 6,14 6, 34
67 4,18 4,60 5,02 5,23 5, 85 6,06 6,069 6,90
68 4, 56 5,02 3, 47 5,70 6, 38 6,61 7,30 7,52
69 4,97 5,47 5, 96 6, 21 6, 96 7,21 7,95 8, 20
70 5, 41 5,95 6, 49 6,76 7,57 7, 84 8,66 8,93
TAT05
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EXTRAPRIMAS MENSUALES PARA CUBRIR EL RIESGO A
DE INVAILLIDEZ

(Por cada $ 1.000, - de capital asegurado)

Edad Extraprimas: Edad Extraprimas
14 0, 08
15 0,075
16 0, 06 41 0, 06
® 17 0, 045 42 0, 06
18 0, 035 43 0, 065
19 0,03 44 0,075
20 0, 03 45 0,075
21 0, 025 46 0, 08
22 0, 025 47 0, 09
23 0, 025 48 0,10
24 0, 025 49 0,11
25 0, 025 50 0,12
26 0,025 51 0,135.
27 0,03 52 0,15
28 0,03 53 0,165
29 0, 03 S54 0,18
30 o, 03 55 0,21
. 31 0, 03 56 0, 24
' 32 0, 035 57 0, 28
33 0, 035 58 0,33
34 0, 04 59 0,395
35 0, 04 60 0, 475
36 0, 04
37 0, 045
38 0, 045
39 0, 045
40 0, 055
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DECLA RACION DE SALUD DEL SOLICI’.[ ANTE ‘
’ . .g o Voo
(A llenar por el sollc1tante o por el representante Lo ' N
, ‘ de la Companfd) L e Cop
P . - ; - - -~ f -'-. . . 7 ‘;_ -l.

Ley 17 418 - Art. 5* "Toda declaracién falsa o toda retlcenc1a de C1rc:unstanc1as co- -
nocidas por el asegurado, adn hechas de buena fe, que a juicio

de perltos hublcse ‘impedido el contrato o mod1t1cado sus condicionés, svel’ asegurador

hub1ese sido ccrc101 ado del verdadero estado del r1esgo hace nulo el contrato

4 7 -
S SN TR i T
Nombre completo del Asegurado: ' _
Fecha de Nacimiento: ........ e el “Documento de Identldad e 2
. !‘ . 1Y ) . . . . ‘ .— -- .
L . 3 A los efectos del 's'eguro de 'Vidé ¥ 'como bases del mis:mo,_ con-

Coe .o

testo las siguientes preguntas

e

‘ 1 = Sufre Ud. ahora o ha SU.fJ:'ldO en el pasado algtm malestar f[s 1co 0 enfermedad que

"le haya obligado a consultar medico? (Si/H0) ... iivu i ioa e iiioe

En caso afirmativo, indique fechaycausa..-......_....._.....,._.‘:_.“__.,...'.....,...,
P T I B A R R B R R N R R P L R R e R e ...'l..f._.-.‘-._i..'..-.\d‘......ﬂ‘
‘MédICOYdlreCCIGn T S PR IR S LohoEe,

2. - Sufrio Ud. algin acudulte u oper dClC)I‘l qulrurglca? (51/110) PR En caso a.flr

" mativo, diga cudndo y la causa ,

--llot.o-!in.n.‘ol.c.ll-ll.-uo'.--l.l.colII&I..-.lll.l'u -l.-l.ln|l..'uloiil . .
- L -, .
o 8 & & & B A D % W2 & @ w3 @ s d ® D F s 0 .-l-l-o.'l.--blln'hlloonlenilo.l.'l“.-lolllt - a4 49
' .. : . . ] vET 3 .
¢ # 4 D 3 W s & DO & 8 lll!llﬁ‘l.ﬂ...l.'co.'lllll..ll.....-.-l.'-fl.lol'l-l-c. - + 8 B8 2 0 ;
Meédico y direccidn .. ... . ..... S

. - Goza Ud. ahora de buena salud‘? (81/n0) T B

- Releva Ud, en relaci6n.con el seguro, a los mé&dicds que le han a31st1do o exami-
nado o que lo hagan en el futuro, del secreto profesional para que pucdcm aportar
al Asegurador los elementos que posean o.informes que cono7can sobre su salud

3
4,

- o enfermedad? (Si/NO). .. vt iiirreiaivaonrier i e il e
. ) Lo Co . . Y . e vt [
. ai S P >
é’ L7 _’ oy : TR ""“_ T " *
. B . o V N f
s -nu--uun-‘-a““u . Hﬁ’ _:,_i&j- Y *
CEADOSH 7 j+ " ¢ I R W T
; s & !' - . i
) sty ' - T
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"INSTITUTO DE SEGUROS DE JU]UY" -'
‘Balncarce 562-San Salvador de Jujuy -

: ¢ PED[DO DE COTIZACION DE PRIMA PARA UN SE:GUR g
§ R N COLECTIVO DE | co L .
L S VIDA I
|,, - —— . . ‘ \{ ‘.'_ . o e . ! 3 ‘._\“
£ S

De acuerdo con los datos que a continuacion se indican y a la adjunta némina de perso-

nas asegurables, solicitamos se nos cotice la prima corlespondlente a un Seguro Colec

Foo 0 tivo de V1da , ; - RPN .

i 7 ) A ) L Lo 3 ‘ -~
4 . . !
4 Contratante - = - SRR R Sy
.!, - I3 = " o . ."' ‘;, - .\. °
i Domicilio - I R
f’ , . ) ) ~ _._‘- | ‘.. \ . T } : i ".‘J'
;.‘ . . PR PP R PP ...,....‘.-,.’.!...'..._4..”. AR ",'i-’:
RclITlO o] Acuvulacl Pl S R
sooa CAPITALES ASEGURADOS INDIVIDUALES . - £
“Capitales’ S
1 . oy - e . '-: ! i poT :‘_'

‘ Clases | Bases de las sumas ascguradas Asegurados 4
2 - - AR § | )

) . ¥

- . B

3
b) Coberturas adicionales que se desea asegurar: . ... R S R o

® + * 2 & & r oA - ..".-"............"......i‘---.. llllllll - 4 4 8 D ¢ ®+ 8

c)Formadepagodelasprlmas.............;........-..,.,..,; ...... e
d) La totalidad del grupo asegurable se compone de: . ............ L

R I R T I R L I L I R ) ...ln...a.lclo-‘nucu4|ollococto~v-oll --o-----\

o E) La ad]l.ll‘ltd némina de personas asegurables incluye a la totalidad de dicho grupo‘? ,
X\ (si/no) . ... En caso contrario, ndmero que no participa ............... ... ...,
TLenc comratada alguncl pOIlza de seguro Colectivo de Yida? (m/no) ‘
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e 8 4 4w

0 IR I R T T T T T R R I R R I T T T I R T B B B |

Han presemado propuesta a otra entidad aseguradora?
Otras consideraciones con respecto al seguro que se desea concertar: ...
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- "INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"™ ; 1

Balcarce 302-San Salvador de jujuy

SEGURQ COLECTIVO DE WIDA - X

Poliza N* ... ... | ' 4

Capital Asegurado Certificado N* Vigencia inicial

S : dla  mes ano |, {
YINSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY", deja constanCla que . .......... ce e

‘) ha sidb incorporado al Seguro Colectivo de Vida contratado Por: .. ....- e s P
de acuerdo con las Condiciones Generales y Particulares de la pSliza respectiva, y

con eI capital arriba indicado.
}

Sl durante la vigencia del seguro ocurriera el fallecimiento del Asegurado di- 7_[‘

chocapitalserapagadoa:

e . e en cardcter de beneficiario(s) inst
L)
1

e -
Jujuy, de

"INSTITUTO DE SEGUROS DE jUJUY"

a % ®m # D % 4 8 a3 wa st aan o

| . ,
I RIBERTOMS CHES!
/ PRESIVDENTE -1 ERVENTOR
INGTITUTO DE SEGUROS DE JUWUY,

de 19

" e B 4 e 0 s ow

.....

&




ST M F o e e

P A AR amta e e W RN e

R A

st aadiata e o

R

TR 0, o PN e DG P A B R S B

[

Aaém 1 J:Ecialc;

E-ste Certificado ha sido- aprobado por la Superintendencia de Seéufos de la Nacidn.

(Las Condiciones Generales de péliia iran impresas al dorso).

NOTA: Cuando al seguro se incorpora la cldusula de Invalide
tendr4 el siguiente Endoso:

" Si en cambio se produjera el estado de invalidez total y permanénte del

Asegurado previsto por la cldusula respectiva que s€ anexa a la p6liza, .

el capital asegurado se liquidard en 36 cuotas
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— "INSTITUTO DE SEGUROS DE JUIUY" }
Ralcarce 362-San Salvador de Jujuy .
SEQURO COLECTIVQ DE WVIDA -}
Poliza N¥ .. ...... %
COOMETATATIEE 4 « « + v e s et e e s e e ae st 4
Capital Asegurado adicional Certificado Suplementario Vigencia inicial ‘
S N* e, e e e ceee
dfa  mes afno .«
| | - "INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY™, deja constanciaque ... TR
ha quedado asegurado por el capital adicional arriba indicado a partir del .......
de vt iiienae e de 19 - ]

o Jujuy, . de [ _ﬁ de 19 ‘_ _'_r

& -
. ¥ .
. "INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"
............................. ‘5“‘
i

ESTE CLRHFICADO SUPLEMENTARIO HA SIDO APROBADO POR LA SUPERlN] LN—

DENCIA DE SEGIROS Dx{/\ NACION. -

IADOS .
. : e
;%--«-—;:RCHESI C.P.N. A KO PUENTES < U4 ARTOS. BIVAS (socio) ° .
oRESIDENTE - INTERVENTOR RENTE 7 A R
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CINSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"
Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

FICHA INDIVIDUAL

SOLICITUD DE INCORPORACION AL SEGURO ADICIONAL DE LLAS ESPOSAS
Certificado N¥ ,...... ... Poliza N* . ........
Nombre y Apellido de la esposa (sin Tt Te T 1 1<) N R
Fecha de nacimiento ...... ..o vuen Fstado Civil ....... o ovens Fecha de Matrimonio
....................... Matrimonio iNSCripto €n .. .. e e iareimainen s
Fecha de iNEreso al SEEUIO .. v vt e e
[ndIquese si sufrio enfermedades graves o incapacidac: ........ ... .. S S

Indfquese si goza de buena salud: SI/NO ........ En caso negativo de qué enfermedad pa-
R Irer R I .

. Nombre y:Apellido completo del esposo RBeneficiario del se€gUIO . ... oo iv i

---------

.....................................

do ..o [ R
con el "nstituto de Seguros de Jujuy' por la suma que tenga o pueda tener derecho y de

acuerdo también con las demds condiciones convenidas y establecidas en la respectiva P
liza t Clausula Adicional de las esposas. '

L

PR . I

Lugar y fecha: . .... ce e Cee e Cee e
Firma i
PARA SER LLENADO POR EL CONTRATANTE

Nombre del Contratante: ,...covvevseens b et eatres s ae e SR e
El esposo estd incorporado al seguro desde el ........... Ceneaa [P O
Conoce Ud. de que la esposa haya sufrido enfermedad grave o incapacidad? .. ... 0000 ?"'
Fste seguro entra en vigor el t........... bea e e ieoaear et o e aso e e
Lugar y fecha: .......... e h e e e L4 -

Sello y Firma del Contratante

NOTA: La tarjeta firmada debe estar en poder=elg] "Instituto de Seguros de Jujuy " por 1o -
menos quince dfas antes de entrag’en vigor el seguro. -

[4
M"‘ DCIADOS {
L] T 1
HERIBER';%‘WHESI C.PN, NIO CULENTES — !
PRESIDENTE - TERVENTOR ENTE - - } -: K s
INBTITUTO DE SEGUROS DE Juuy INSTITUTO GUROS Dif Juiuy - Afﬁm {socio) - .
' C.P.C.ECF T3
Ts 1-F= 81 :,
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Certificado N* . .............. -

SEGURO COLECTIVO TEMPORARIO DE VIDA -

Apellido y Nombre de la Asegurada ..o aoens
Fecha de Ingreso al Seguro ....... T I

Apellido y Nombre del Esposo BenefiCiario « o v vvvroeoneoasmasonsssanansssscnansen

N
. .
. .
e b e R, i g B p _f-:n-r: i sl

Capital ASegurado .. ..oovoncenrrracrameesaanens R R .
. ) T
Por la presente doy conformidad para que retenga de mis haberes el importe respec- 3
. rivo 4 fin de cubrir la prima del seguro de vida de mi Esposa. :
Lugar y Fecha: .............. e AU o

Riegm:;zmmcH%F
nTE £ INTERVENTOR
o8 DE JUIUY
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T T T AL i A L e

¥

\:tq"&i:a i

.
54
{ i
3 :
' ' o
- T
n,
4 .
i i ot
. &
A L4 i J
! ! !
i .
4 I
] N
B S
ba
[&
¥ - "
= ' Wi
- Y oA
. ‘. Ly
‘o ! ot . .:i )
# . v s A
=] & -
L e Yoo
: /
' P .
(. R
.« Foh M




Y Pt T SR S o e

R, SR A e

R o CE e R i Tt g

Rt R L

ST T e

-

L) * ’ ) ) - k‘i
ﬂa/tn o &‘[.mc[ac&: ‘ ) ?i
— CINSTITUTO DE SEGUROS DE JUTUY™ 5

Balcarce 562-San Salvador de Jujuy .

SEGQURO COLECTIVQ DIE WD A

CERTIFICADO INDIVIDUAL

e ed e g R TG .
a1 d AN A SR e

"INBIH UTO DE SEGUROS DI JUJUY™ certlﬁca por el presente, que la pcrsona

P
e -

designada Asegurada, se encuentra comprendlda en las pr eSCI‘lpClOIleS de la

g e
-
L P

Poliza N* Contratada por °

-------------------

a partiv de la fecha de entrada en vigor de este Cert1f1cado Individual en un todo suje-

to a llél‘s condiciones de la Clausula del SEGURO ADIC]ONAL Dl_. LAS E,SPOSAS comple--

mentaria de la mencionada Poliza,

Cérti'fi.celdo Asegurada . Este Certificado o Captital

L N* ' g entra en vigor el < 7; Asegurado -y -

. =0
H : ’ ¥ : ra
Si durante la vigencia de esta Clausula ocurriera su fal]ecimiento, el capital asegura-,

‘\

do sera abonado inmedlatamcme después de recﬂmdas las pruebas del fallccxmlento a ‘
. ',k N

(benehmamo)

................................................................
-G

-;? : - -t
Jujuy,  de de 19 .-

YINSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY™

wste Certificado ha sido aprobado %r la Supermtcndencm de Segu.ros de la Nacidon. =
LAS CONDICIONE)S GENE

%‘35\.’1 s CHZS

7. PRESIDENTE INT NTEAVENTOR Cc.P.N, AN
INSTITUTO DE SEGURDS DE JUIUT '

—_—

AN CAREOS HIVAS (socio)
Actuario ‘

INBTITUTO DE'BAEURDS DS JUUY . _
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"INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY™

Balcarce 502-San Salvador de Jujuy

CILAUSUILA ADIC HONAIL

incorporada como contrato suplementario de la poliza de Seguro Colguo Blgaida N*

- e

emitida por el "instituto de Seguros de Jujuy™ el .o s

.........

y que asegura la vida de los ... .. e e P

las

SEGURO DE LAS ESPOSAS

"Instituto de Seguros de Jujuy" (en adelante, el Asegurador), de acuerdo con
condiciones de esta cldusula, SE OBLIGA a pagar la suma estipulada para el caso

de fallecimiento de la esposa del Asegurado, al beneficiario institufdo en la Casa Ma-
rriz del Asegurador, inmediatamente de recibidas las pruebas del fallecimiento.

l—*

2%,

3%,

4%

5.

.- OBJETO Y EXTENSION DEL SEGURO: bsta cliusula comprende a las esposas de

los asegurados incorporadas al Seguro Colectivo del eplgrafe y las cubre tinica
y exclusivamente contra el riesgo de muerte.

- ESPOSAS ASEGURABLES: Son asegurables las esposas que se encuentren a cargo
de Ics conyuges asegurados y se entiende por tales a las personas que unidas en
n}‘atrimonio convivan bajo el mismo techo. Quedan expresamente exclufdas las es-
posas que estuvieran comprendidas en el Seguro Colectivo como integrantes del
personas del Contratante, : .

- ¥

- SUMA ASEGURADA: El seguro adicional para las esposasesde...............

P T T T e O I A L] P . P I R R 4 . .

suma que- en caso de exceder el capital asegurado sobre la vida del convuge- se
reducira a este importe, : .

- INICIACION Y VIGENCIA: El plazo para la adhesion de la esposa al seguro adic:‘i'd.-.f

nal es de dos meses (1o menor de 60 dias) corridos desde la fecha en que resulta-

ra asegurable o en que el Asegurado contrajera matrimonio- Excedido el plazo an-
tes mencionado, incluso por haber excedido el cényuge el plazo para la propia adhe

si6n, la esposa que deseara incorporarse habrd de suministrar pruebas de asegu-

rabilidad a satisfaccion del Asegurada con gastos a cargo del Asegurado. El segu-
ro adicional entrard en vigencia a partiv de la primera fecha de vencimicnto de
premio inmediato siguiente a la fecha en que el Asegurador recibiera la solicitud
o fueran aprobadas las pruebas de asegurabilidad sg correspondieran,

- CALCULO Y PAGO DL LLAS PRIMAS: A los efectos de determinar la prima de cada
ano de seguro, las esposas integrardn el grupo de los asegurados. La prima pro-
medio del riesgo de muerte que asf resulte se aplicard al seguro de las esposas y

su pago se efecruara conjunmmenucfalm el de los conyuges.

ok

) 2
HEFIBERTO MWSHES‘ SR, AN

IO PUENTES
PRESIDENTE - INTE VENTOR & \NTE . : . ‘
INETITUTO DE S8EGURCS DE JUJUY INSTITUTO B Ets'gnos D& Y = Actuario
. . : . C.P,C.E CF..
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6% - BENEFICIARIO: K] beneficiario de este seguro adicional, serd con carécter irre-
vocable el conyuge, v en caso de muerte simultinea el seguro adicional se liquida- -
ra a los herederos legales del esposo.

ket ey | an

7% - OBLIGACIONES DIEL ASEGURADO PRINCIPAL: Los asegurados, de estado civil
casudosd, proporcionatdn en los formularios suministrados al efecto los nombres
y apellidos de sus esposas, fechas de nacimiento, €. € informardn al Asegura-
dor de cualquier circunstancia que afecte el vinculo matrimonial.

8% - CESACION DEL STEGURO ADICIONAL: La cobertura del seguro adicional de las
Lsposas, cesard, para cada cerrificado, en las siguientes circunstancias:

a)' Al caducar la poliza y/o el certificado del Asegurado principal, por c.u'alquier
L causa; ' :

ol s T  pEa et e T i T e i W

. b) Cuando sobrevenga cualquier causal en cuya virtud el vinculo matrimonial re-
 sulte afectado (nulidad, divorcio, separacion de hecho por decisién unilateral
.- 0 conjunta, eic );

H
1
b
]
7
H

¢) En cualquier aniversario de la poliza en que la cantidad de esposas aseguradas
.+ sea inferior al 75% de las esposas asegurables;

~d) Al fallecimiento del asegurado principal;

e) Por anulacion de esta cldusula a pedido del Contratante o por decision del 7
- Asegurador; '

f) Por conversion del certiticado colectivo del asegurado principal en poliza in—:r
-+ dividual, _ - S e,
9%, - CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA: [Esta cldusula amplia las Condiciones
Generales de lapoliza a que estd adherida y de las cuales se considera complemen- . -

. raria.

e

Jujuy, de de 19 .

d .
. -
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\ S "INSTITUTO DE SEGUROS DE JUjUY"

‘l“ g . . . i
| W - - / . 4 ‘: MDOS . '_-.
E, JHERIBERTO M MARCHESI 5 PUENTES -
. f PRESIDENTE = INFERVENTER ) o . y . 4
? INSTITUTO DE BEGUROS DE JUILY I AUROS D JUIVY i oco
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DOS
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o " INSF,F IrI\Urlﬂ YI ?
Ralcarce 5§ \ e JUle" xN CARLCS RITAS (socio)
/ﬂ." t - - | - CPCECEF
(""""BeR;%MARCHEsu SEGUROY ol B o1
HE,igsmeme- tNTER"E'”"“u-v Y C. O PUENTES
\HGTITUTO DE BEGUROS o U
’ INSTITUTO EGUROS DR YUJUY
. Capital Asegurado inicial A Vigencia desde el
$ ... e . ~ DPoliza N* ... .. by e ce
: dfa " MES afio
a las 12 horas
CONDICIONES PARTICULARES
. Nombre del Contratante
: AR Pt Rhmo o actividad 7
Domicilio
k : .
; 1) Prima....... . inicial . ... ..o T Prima media inicial:
i 2) Recargo Administrativo....% de DS ....... e _ :
3 3) Rec.Decr.8312/48 ......% del).. $ociiiresns
: 4) Sub-Total ...... e cee S . Cantidad de asegurados: J
i 5) Tasa Superintendencia %% ded) ... $veereiinnns P . . g
3 6) Impue$=toProvinciade.......u.,..$ ........... R '
g SR S e e e P _ Porcentaje minimo de adhe-
) ‘ _ o sion:.
: TOTAL ... $. cceneeeee  unn. e
: . .
X J ‘-
n: EN CONSIDERACION a las declaraciones suscriptas por el Contratante, a las constancias
: de las solicitudes de sus empleados asegu rados (en adelante denom inados los asegurados)
¢ y al pago de las primas que mas abajo se estipulan , "Instituto de Seguros de Jujuy" (en
adelante denominado el Asegurador), con sede en Balcarce 562 de la Ciudad de San Salva--
3 dor de Jujuy, de acuerdo con las Condiciones Generales de esta poliza, que figuran MAas
: i __ _ _ _que big .
4 adelante, SE OBLIGA A PAGAR en su oficina central precedentemente indicada, inmedia-
4 ramente después de recibidas las pruebas del fallecimiento de cualquier asegurado, la su-
: ; . . _ &
¢ ma correspondiente al seguro respectivo. de conformidad con los articulos 6% y 17%.
; Se fija el dia de de de 19, a las doce horas, como fecha inicial de es-
g ta poliza al efecto de esta blecer los aniversario sucesivos. L.0s certificados individuales
entrardn en vigor en la respectiva fecha de emision.
E1 Contratante asume la obligacion de pagar la prima , ... ... veeeeaas inicial, como tam-
} bién las sucesivas, sujetas a las variaciones previstas por el Articulo 7%, cuyas fechas de

®

vencimiento ocurrirdnel ............ durante la vigencia de esta poliza. Forman parte de

A

esta poliza las cldausulas de:

e e e A e —— - ——— _— - -
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Emitida en Jujuy el de de 19 - S

: - :
%

SR

ADVERTENCIA: Si el texto de la presente poliza difiriera del contenido de la pro-
puesta, la diferencia se considerard aprobada por el Contratante si no reclama den-
tro dei mes de haber recibido la péliza. - .y

Pt & TONINL ST HL. TR ISR M NRaLY 3N

Esta poliza ha sido aprobada por la Superintendencia de Seguros dela Nacidn.

e ade ke o b

e Par o]

B

e ot

M Sl e ae & St aid

/ .
HERIBERTO M, RCHESI ’ ,.
PRESIDENTE = lNTERVENTOR f
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- Capital Federal

CLAUSULA ADICTIONAL

Incorporada a la pdliza de Seguro Colectivo de Vida N° e e e
Emitida por , e e e . . . .que asegura la
vi@a de . . . . . 0L L . c e

BENEFICIO DE:PAGO ANTICIPADO POR INVALIDEZ

. 1) El1 Asegurador concederd el beneficio que acuerda esta
cldusula al Asegurado cuyo estado de invalidez total Y permanente, como
wnsecuencia de enfermedad o accidente, no le permita desempefiar por
cuenta propia o en relacién de dependencia cualquier actividad remune--
rativa, siempre que tal estado haya continuado ininterrumpidamente por
tres (3) meses como minimo y se hubiera iniciado durante 1la vigencia
de su seguro y antes de cumplir sesenta (60) anos de edad.Se excluyen
expresamente los casos que afecten al Asegurado en forma parcial o tem
poral. ) ' '

: Z) En las denuncias de invalidez, el Asegurador procede-
T8 a su reconocimiento de acuerdo con las constancias médicas y demés
elementos mencionados en el punto 5) de esta cldusula, siempre que sean
razonablemente demostrativos del estado de invalidez total Yy permanente.
Sin perjuicio de otras causas, el Asegurador reconocerd como casos de
invalidez total y permanente la pérdida de la vista de ambos ojos de -
manera total e irrecuperables por tratamiento médico y/o quirdrgico;

la amputacidén o inhabilitacién completa de ambas manos o de ambos pies,
0 de una mano y un pie, o de una mano y pérdida de la vista de un ojo,

. o la pérdida de 1la vista de un ojo y la amputacién o inhabilitacidn com

pleta de un pie; la enajenacidén mental incurable y la pardlisis general.

3) E1l Asegurador, comprobada la invalidez abonari al Ase-
gurado el capital de su seguro en 36 (TREINTA Y SEIS) cuotas mensuales
iguales y consecutivas de pesos 29,26 (PESOS VEINTINUEVE CON VEINTISEIS)
por cada mil pesos asegurados. El pago de la primera cuota tendri lugar
el 41timo dia del mes en que tenga lugar la comprobacidén de la invali-

. dez. En caso de invalidez por insania, el Asegurador pagari las cuotas
2l curador designado judicialmente.

ol ;f; 4) El beneficio acordado por invalidez es sustitutivo del
_|capital asegurado que debiera liguidarse en caso de fallecimiento del

“segﬁrado, dé modo que, con el pago de la dltima de las cuotas a que se
jrefiere el punto anterior, el @eguradgf queda liberado de cualquier - .
Jotra obligacidn con respecto a dicho Adegurado. Si el Asegurado falle-

7 ciera durante el periodo de pag
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rador en pago de las cuotas restantes abonard al beneficiario instituil
do el capital asegurado reducido en tantas 36 (TREINTA Y SEIS) avas par
tes como cuotas hubiera pagado.

5) Corresponde al Asegurado o a su representante -
denunciar la existencia de la invalidez, presentar las constancias mé -
dicas y/o testimoniales de su comienzo y causas y facilitar cualesquier
comprobacion, incluso hasta dos cximenes médicos por facultativos desig
nados por el Asegurador, con gastos a cargo de &ste.

6} El Asegurador, dentro de los quince (15) dias
de recibida la denuncia y/o constancias a que se refiere el punto ante
rior contados desde la fecha quc sea posterior deberd hacer saber al -
Asegurado la aceptacién, postergacidén o rechazo del otorgamiento del -

. beneficio. Si las comprobaciones a que se refiere el punto 5) de esta
cldusula no resultaran concluyentes en cuanto al cardcter total y per-
manente de la invalidez, ¢l Ascgurador podrd ampliar el plazo de prue-
ba pbr un término no mayor de tres (3) meses, a fin de confirmar el diag .
ndéstico. La no-contestacién por parte del Asegurador dentro del plazo -
establecido en este punte significard el automdtico reconocimiento del .

beneficio reclamado.

: 7) No obstante haberse reconocido como total y per
manente la invalidez del Asegurado al acordarse el beneficio correspon
diente, éste s6lo continuari mientras subsista dicho estado y el Asegu
rador podrd exigir en cualquier momenta, pero no mis de una vez por -
aflo, las pruebas que estime necesarias respecto de la persistencia de
la invalidez, incluso un ¢xdmen médico por uno de sus facultativos con
gastos por su cuenta. S5i estas pruebas no pudieran realizarse dentro de
los treinta (30) dias de haberlas pedido en forma, o si el Asegurado o
quien por &l actiia dificultara su verificacidn, o si la invalidez hubie
ra dejado de ser total y permanente, el Asegurador suspenderd desde ese
momento el pago de las cuotas mensuales. Si el Asegurado se hubiera reln -

. tegrado a sus tareas, el Asegurador rehabilitari su seguro por el capi-
tal original reducido en tantas 36 (TREINTA Y SEIS) avas partes como cuo
tas se hubieran pagado. En caso de no reintegrarse a sus tareas, el ASe
gurado podrd solicitar al Asegurador, dentro de otros treinta (30) dias,
un seguro individual por el capital reducido antes mencionado, sin cum-
plir requisitos de asegurabilidad. -

8) 51 en la apreciaci6én de la invalidez del Asegura
do surgieran divergencias entre su médico y.el designado por el Asegura
dor, ambos procederdn de inmediato a designar un tercero, quien previo

‘jﬁ\examen del Asegurado dictaminard al respecto. De no llegarse a un acuer
%80 para la designacidn del tercer médico, su nombramiento lo efectud#a;
\6\ Secretaria de Estado de Salud £

. . [ A
1 Ubhica de la Nacidén. Los gastos sefan
sgportados por las partes en el /rden causado y los honorarios del ter-
Q@F médico, por el Asegurado silse delsecharan sus pretenciones o por el
o - - f
Aslegurador si quedare obligado 4 atendérlas.
O PUENTES
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SEGURO COLECTIVO DE VIDA

i CONDICIONES GENERALES

Articulo 1°, DISPOSICIONES FUNDAMENTALES : 1) Las partes contratan
tes se someten a las disposiciones de la Ley de Seguros
(N° 17.418) y a las de la presente p6liza que la complementan o modifi-
can, icuando ello es admisible. En caso de no coincidir las Condiciones
Generales.con las Particulares, se estard a lo que dispongan estas Gl-
timys.,

f

." 2) Esta p6liza ha sido extendida por el Asegurador so-
bre 1la base de las declaraciones suscriptas por el Contratante y por
los ascgurados en sus rcspectivas solicitudes. Toda declaracidn falsa

o toda reticencia de circunstancias conocidas por el Contratante o por
los asegurados, aGn hecha de buena fe, que a juicio de peritos hubiera
impedido el contrato o la aceptacidn de los seguros individuales, o ha
bria modlflcado las condiciones de los mismos, si el Asegurador hublese
sido cerciorado del verdadero estado del rlesgo hace nulo el contrato
o los certificados de los asegurados, segin el caso.

i 3) Esta pbliza adquiere fuerza legal desde las doce (12)
horas del dia fijado como comienzo de su vigencia.

Articulo 2°. PERSONAS ASEGURABLES : 1) Se consideran asegurables a .
la fecha de emisidén de esta pollza todos aquellos emplea
dos del Contratante que se encuentren en servicio activo en dicha fecha.

2) Los emplcadoa del Contratante que a la fecha de emi
. sién de esta pbéliza no se encuentren en servicio activo serdn asegura-
bles a partir del dia primero del mes siguiente a aquel en que reanuden
su trabajo.

! 3) . Los empleados que en lo futuro entren al servicio
del Contratante, serin asegurables a partir del dia primero del mes si-
guiente a la fecha en que cumplan tres (3) meses de servicio activo Yy
contThuo.- Los empleados que reingresen al servicio del Contratante, po
drdn eximirse del plazo de espera siempre que presenten pruebas de ase-
gurabilidad satisfactorias para el Asegurador y paguen los gastos nece-
sarios para obtenerlas,.

4) Se entiende por "Servicio activo' el desempefio nor-
mal de tareas al servicio del Contratante por las personas que figuren
en la lista del personal actt 0, Sir perjuicio de que en los casos que
indica el Art. 12°,inc.4) la ‘suspensidén del trabajo o la terminacidn -
del empleo no implique la cangelacidn-del seguro.
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5) El términco "empleados" comprende a cstos'?;mo asi
mismo los obreros los jubilados en las condiciones del Art. 13°, y -
los duefios Gnicos o socios y directores de la empresa que dedlquen a
la mlsma un m]n1mo de 30 horas semanales.

Articulo 3°. FORMA Y PLAZO PARA SOLICITAR EL SEGURO INDIVIDUAL : 1)

- Todo empleado asegurable que desee incorporarse a esta
p6liza, deberd solicitarlo por escrito en los formularios de solicitud
individual que a este efecto proporciona el Asegurador: La solicitud -
deberd formularla dentro del plazo de un mes (no inferior a treinta -30-
dias), a contar desde la fecha en que sea asegurable.

2) Los emplecados asegurables que soliciten su 1ncorpo
racifn a esta pbliza despu09 de transcurrido el plazo indicado en el in-
ciso anterior, como asimismo los que vuelvan a solicitar el seguro des-
pués de habtrlo rescindido, deberan presentar pruebas de asegurab111dad
satislactorias para el Abegurddor y pagar los gastos que se originen pa
ra obtenerlas.

Articuio 4°. CANTIDAD MINIMA DE ASEGURADOS Y PORCENTAJE MINIMO DE

- ADHESION : 1) Es requisito primordial para que este segu
ro pueda mantenerse en vigencia, en las condiciones pactadas en materia
de capitales asegurados y tarifa de primas, que tanto la cantidad de a-
segurados como el porcentaje de los mismos en relacidén a los que se ha
l1lan en condiciones de ser incorporados al seguro alcancen por lo menos
a los minimos indicados en las Condiciones Particulares de esta péliza.

2} Si en un determinado momento no se reunieran los -
minimos antes mencionados, el Asegurador se reserva el derecho de redu-
cir las sumas aseguradas o de modificar la tarifa de primas aplicada.

El Asegurador notificard su decisidn por escrito al Contratante con una
anticipacion mlnlma ‘de treinta (30) dlaS

Articulo 5°. FECHA DE ENTRADA EN VIGOR DE CADA SEGURO INDIVIDUAL

1) El seguro de los empleados asegurables que hubieran
solicitado su 1ncorporac1on a esta pollza hasta las doce (12) horas del
dia fjjado como comienzo de su V1genc1a, comenzard a regir desde dicha
hora y fecha.

2) El Seguro de los empleados asegurables que solici-
ten su incorporacidén a esta pdliza con posterioridad al momento de su
vigencia, regird a partir de la cero (0) hora del dia primero del mes
que siga a la fecha de la solicitud, o a la de aprobacidn de las prue-
bas de asegurabilidad en caso de ser necesarias.

Articulo 6°7. ESCALA DE CAPITALES 'ASEGURADOS : 1)} La suma con que es
asegurado se ajustard a la escala que

td cubierto cad
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2} E1 Contratante debera comunicar de inmediato al Ase
gurador todo aumento o disminucién de cualquier capital asegurado, re-
sultante de la aplicacidén de la mencionada escala. La modificacidn re-
glra desde la fecha en que el Asegurador reciba la mencionada comunica
cién o desde la fecha en que se opere el cambio de sueldo, si esta fue
se posterior, y siempre-que el Asegurador devengue la correspondiente
pr1ma desde esa fecha y que el asegurado se encuentre entonces en s2r-
vicid activo. Cuando ¢l asegurado no se halle en servicio activo, la -
modificacién rcglrd desde el dia primero del mes siguiente al de su -
reincorporacidn al mismo.

3) A partir del dia primero del mes siguiente a aquel
en que el asegurado cumpla los setenta (70) afios de edad, el capital a
segurado vigente a esa fecha se¢ reducird al cincuenta por ciento (50%)
sin'admitirse posteriores aumentos.

Articulo 7°. PRIMAS DEL SEGURQ : 1) La prima media inicial por mil

de capital asegurddo inserta en las Condiciones Partil

culares de esta pbliza reglra durante el primer afio de vigencia del se
guro. Dicha prima media serd aJustada en cada aniversario de la pdliza
por el Asegurador, quien comunicard por escrito al Contratante la nue-
va prima media resultante, con una ant1c1pac1on no menor de treinta (30)
dlas a la fecha del anlversarlo en que comience a regir la misma.

: 2) La prima media se aplicard sin nlnguna discrimina- -
c1on de edades a todos los asegurados.

3) La prlma media resultard de apllcar la tarifa del
Asegurador correspondiente a la edad alcanzada y al capital asegurado
de cada seguro individual, tanto de los empleados en servicio activo
del Contratante como de aquellos que, no obstante haber dejado de per
tenecer al mismo, continfian en el seguro de acuerdo a lo establecido
en el Art. 13°, y de dividir la suma correspondiente por el total de
los capitales asegurados.

4) En cualquier momento en que se produzca una varia-
cibn superior al veinticinco por c1ento (25%) en la cantidad de asegu
rados y/o en la suma de los seguros 1nd1v1duales, el Contratante o el
Asegurador podran ex1g1r un nuevo cédlculo de prima promedio, lo que -
regird hasta el préximo aniversario de esta péliza.

5) E1 importe de las primas a pagar por el Contratan-
te resultard de multiplicar la prima media por el total de los capi-
tales asegurados vigentes.

Articulo 8°. PACO DE LAS PRIMAS : Las primas deberdn ser pagadas
por adelantado el Contratante en las oficinas del

GQ&segurador en sus agencias oficiales, en los bancos o en el domicilio

corresponsales debidamente/autorizados por él para dlChO fin.
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Articulo 9°. PLAZO DE GRACIA : 1) E1l Asegurador concede un plazo

o de gracia de un mes (no inferior a treinta -30- dias)
para el pago, sin rccargo de intereses, de todas las primas. Durante
ese plazo esta p6liza continuarid en vigor, y si dentro de €1 se produ
jera' el fallecimiento de unc o mis de los asegurados, la prima corres-
pondlente al seguro de los fallecidos deberd ser pagada por el Contra-
tantc junto con la de los asegurados sobrevivientes.

- 2) Para el pago de la primera prima el plazo de gra-
cia se contard desde la fecha de vigencia de esta p6liza. Para el pa-
go de las primas siguientes dicho plazo de gracia correrd a partir de
las ‘doce (12) horas del dia en que venza cada una.

3) Vencido el plazo de gracia y no abonada la prima
. cadycardn los derechos emergentes de esta pdliza.
: .

4) Los dercchos que esta péliza acuerda al Contratan
te y a los asegurados nacen el mismo dia y hora en que comlenzan las
obligaciones a su cargo establecidas precedentemente. <

Articulo 10°. FALTA DE PAGO DE LAS PRIMAS : Si cualquler prima no -
' fuere pagada dentro del plazo de gracia, esta pdliza

caducarid automidticamente, pero el Contratante adeudari al Asegurador

la prima correspondiente al mes de gracia, salvo que dentro de dicho

plazo hubiese solicitado por escrito su rescisidén, en cuyo caso debe-
T4 pagar una prima calculada a prorrata por los dias transcurridos -

desde el vencimiento de la prima 1mpaga hasta la fecha de envioc de -

tal solicitud.

Articulo 11°. CERTIFICADOS INDIVIDUALES : E1 Asegurador proporciona-
rd a cada asegurado por intermedioc del Contratante, un
certlflcado individual en el que se establecen los derechos y obliga-
ciones de las partes, asil como también el monto del respectivo capital
. asegurado la fecha de su entrada en vigor y el nombre del beneficia-
rio designado. Otorgard ademds un certificado suplementario cada vez
que se produzca un aumento de la cantidad asegurada y reemplazari el
o los certificados vigentes en caso de reduccién de la suma asegurada.

Articulo 12°. RESCISION DEL SEGURO INDIVIDUAL : 1) El seguro de cada
’ asegurado quedari rescindido o caducari en los siguien-

tes casos
a}) por su rTenuncia a continuar con el seguro
' b} por cesantia o retiro voluntario del empleo ;

c) por rescisidif o caducidad de la péliza ;
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2) Tanto la renuncia a que sc¢ refiere el punto a) como
la terminacidn del empleo prevista en el punto b) del inciso preceden
te, serdn comunicadas al Asegurador por intermedio del Contratante y
el seguro qucdard rescindido el dia primeroc del mes subsiguiente al
de la fecha en que el Asegurador haya recibido la respectiva comunica
c10n.

3) En cualquier caso de rescisidén o caducidad de esta
péliza, caducardn simultdncamente todos los seguros individuales cu-
biertos por ella, salvo las obligaciones pendientes a cargo del Ase-

gurador.
4) No se considerard terminacién del empleo a los efec
. tos de la caducidad de los seguros individuales;
a) La suspensidn en el servicio activo a causa de enfer
medad;

b) la suspensidén temporaria en el trabajo por otros mo-
tivos, cuando no exceda de tres (3) meses;

c) el retiro del servicio activo por jubilacidn, de a-
cuerdo con lo establecido en el Art. 13°.

d) el cumplimiento del servicio militar obligatorio.

Artficulo 13°. OPCION PARA LOS JUBILADOS : 1) El asegurado que en el

futuro se . acoja a los beneficios jubilatorios, siempre
que haya estado asegurado en el grupo por el término minimo de un afio
anterior a la jubilacién, podrd continuar en el seguro si lo solicita
dentro de los treinta (30) dias, contados desde el Gltimo dia del mes
en que haya dejado de prestar servicio.

2) El1 capital asegurado podrd ser igual al capital vi-
gente en la fecha de retiro o menor sin derecho a posterior aumento y

A . sujeto a una reduccién del cincuenta por ciento (50%) a partir del dia

primero del mes que siga al del cumplimiento de los setenta (70) afios
de edad.

3) E1 segurc que fuese rescindido por voluntad del jubi
lado o caducara por falta de pago en término de una prima cualquiera,
no serd rehabilitado en ningiin caso.

4) Las primas correspondientes a seguros de jubilades
deberdn ser abonadas por intermedio del Contratante y conjuntamente
con las del personal en actividad.

Articulo 14°. DERECHOS EN CASO DE SERWICIO MILITAR : 1) El1 asegurado
S que deba prestar<servic10/militar en tiempo de paz, po-
i continuar en el segurc con 1 de qﬁe las primas correspondientes
in pagadas.
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2} De no hacery uso de este derecho, podrad sollcitar su
reincorporacidn al scgure, sin aportar pruchas de ascgurabilidad, den
tro del pluazo de un mes de haherse reintegrado al scrvicio active del
Contratante.

Articule 15°. DERECHO DI CONVERSION : Todo asegurade que deje de ser

lo per haber cesado en ¢l servicio del Contratante tvn
drd derecho a obtener del Asegurader sin previo examen médlco y siem-
pre que lo solicite por escrito dentro del mes siguiente a la fecha de
terminacién de su cmpleo, un seguro de vida individual en cualquiera
de los planes usuales cen que opera el Asegurador (excepto el Tempora-
rio de menos de 10 afics de duracidn) por una suma uo mayor que la que
le correspondia bajo esta pdliza al terminar su empleo. La prima para
¢l seguro individual que corresponderi a la edad entonces alcanzada y
a la nueva ccupacidn del asegurado, serd pagadera dentro del referido
plaio de un mes, no pudicnde aquel entrar en vigor hasta que el Contra
tante haya dado por terminado ¢l scguro del empleado. BEn caso de resci
si6n total de csta pdélica, no sc concederd cl derecho de conversién, si
no a los emplecados con cdades lnfcrlorcf,a sesenta (60) aios que hubie-
ran -estado-cubiertos por la pdliza por mids de cinco (5) afios y cuando
la cantidad de los que ejerzan ese derccho no sea inferior al cincuenta
por ciento (50%) de los que pudieran hacerlo.

Articulo 16°. DESIGNACION Y CAMBIC DI BENEFICIARIOS : 1) La designacidn

' dle beneficiario o beneficiarios la hard cada asegurado -
por escrito, en su solicitud individual de seguroc o en cualquier otra
comunicacidn como se establece en el inciso 2) de este articulo. Desig-
nadas varias personas sin indicacién de proporciones, se entiende que -
el beneficio es por partes iguales. Si un beneficiario hubiera falleci
do antes o al misme tiempo que el Asegurado, la asignacldn correspondien
te del seguro acrecerd la de los demds beneficiarios, si los hubtiere, -
en la proporcién de sus propilas asignaciones. Cuando se designe a los
hijos se¢ entiende los concebidos y los sobrevivientes al tiempo de ocu
rrido el evento previsto. Cuando se designe a los herederos, se entien-
de a los que por ley suceden al asegurado, si no hubiere otorgado testa
mento; si lo hubiere otorgado, sc tendrd por designados a los herederos
instituidos. Si no sc¢ fija cuota parte, el beneficio se distribuird con
forme a las cuotas hereditarias. Cuando ¢l asegurado no designe benefi-:
ciario o peor cualquier causa la dO‘jgnacién resulte ineficaz o quede -
sin efecto, sc entiende que designd a sus hercderos.

2) Todo ascgurado podri cambiar, en cualquier momento,
el bencficiario ¢ beneficiarios por é1l designados, salvo que la desig-
nacidén sea a titulo oneroso. EL camblo de beneficiario surtirid efecto
frente al Asegurador, si el ascgurado divige a sus oficinas la comunica
cién respectiva y presenta el .ecé€ritdlicado para que se efectlie en €1 la

notacion correSpondientc.<8//e1 campio no hubiera llegade a ser regis
rddo por el Asegurador enSel certificado individual, en caso de falle-
cmm1cnto del ascgurado el pxgo se ]

larid consignando Jud cidalmente los 1im
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portes que correspondan a la orden conjunta de los beneficiarios anota
dos en el certificado. individual y los designados con posterioridad me
- diante cualquier comunicacidén escrita del asegurado recibida por el Ase
gurador hasta el momento de la consignacidn. E1l Asegurador quedard libe
rado de toda obligacidn en casc de pagar el capital asegurado a los be-
neficiarios designados en el certificado individual con anterioridad a
la recepcidn de cualquier comunicacidn modificatoria de esa deslgnacifn.

- 53) Atento el cardcter irrevocable de la designacién de
beneficiario a titulo oneroso, el Asegurador en ninglin caso asume respon
sabilidad alguna por la validez del negocio juridico que did lugar a la
designacién y ademids, por las cuestiones que se susciten con motive de
esa designacidn benefliciaria.

Articulo 17°. LIQUIDACION POR FALLECIMIENTO: 1) Ocurrido el falleci-
‘ miento de un asegurado durante la vigencia de esta pdli
. za y del certificado respectivo, el Contratante hard a la brevedad la -

correspondiente comunicacidn al Asegurador en el formulario que éste -
proporciona al efecto, el que ird acompahado de copla de 1la partida de
defuncién, de una declaracién del médico que haya asistido al asegurado
o certificado su muerte y del testimonio de cualquier actuacidn sumarial
que se hubiera instruido con motivo del hecho determinante de la muerte,
salvo que razones procesales lo. impidieran.

' 2) Aprobada esa documentacidn, el Asegurador pondrd el 1
porte del capital asegurado a disposicién del beneficiario o beneficia-
rios, comunicando previamente dicha circunstancia al Contratante.

Articulo 18°, INFORMACIONES QUE DEBEN SUMINISTRARSE AL ASEGURADOR: E1
' contratante y los asegurados, en cuanto sea razonable,
se comprometen a suministrar todas las informaciones necesarias para el
fiel cumplimiento de esta pdliza, tales como fechas de nacimiento, fecha
de ingreso al empleo, sueldos, pruebas y certificados de defuncidn o cua
quier otra que se relacione con el seguro. Si resultara errdnea la edad,
sueldo o salario o cualquier otro date referente a un asegurado, el Ase

. _ gurador se obliga a pagar la suma que hubiera estado a su cargo de ser -
exacta la informacién, salvo que fuese aplicable el inciso 2) del articu
lo 1°, :

Articulo 19°., . NOMINA DE ASEGURADOS: E1 Asegurador entregari al Contra-

tante, al momento de emitir la pdliza, una ndémina de los
asegurados con las respectivas sumas aseguradas y periddicamente listas
adicionales de modificacidén por el ingreso y/o egreso de. asegurados y/o
por el aumento o reduccidén de capitales asegurados.

Articulo 20°. EJECUCION DEL CONTRATO: Las relaciones entre el Asegura-

N dor y los asegurados o beneficiarios de éstos se desenvo
.'éﬂﬁﬁx\verén siempre por interme%fgxdel Contratante, salvo en lo referente al -
f%xperecho de Conversidn pre istd\en el Art. 15°, que serd tratado directa-
hente. En consecuencia, e\l Contratante efectuarid el pago de las - - - -

<,
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primas al Asegurador y cobrard a los asegurados su parte proporcional
asignada. Lo convenido precedentemente no excluye el derecho propio -
que contra el Asegurador tienen los asegurados vy sus respectivos bene
ficiarios desde que ocurriera alguno de los eventos previstos por esta

pdliza.

Articulo 21°. DENUNCIA DE OTROS SEGUROS COLECTIVOS : Los asegurados
que estuvieran o llegaran a estar incorporados a otra
péliza de Seguro Colectivo emitida por el Asegurador, andloga a la pre
sente, deberdn comunicarlo por escrito al Asegurador, el que podrd a-
ceptar esa situacidén o reducir la suma a asegurar. En caso de transgre
si6n, el Asegurador considerard vdlide Gnicamente el certificado vigen
te de mayor suma y devolverd las primas cobradas de cualquier otro por
el periodo de cobertura superpuestas. '

Articulo 22°. RESIDENCIA Y VIAJES - RIESGOS NO CUBIERTOS : 1) E1 ase

; gurado esta cubierto por esta pdliza sin restricciones
en cuanto a residencia y viajes que pueda realizar, dentro o fuera del
pais. :

2) El Asegurador no pagard la indemnizacidn cuando el
fallecimiento o la invalidez de un asegurado se produjera como consecuen
cla de: ' .
a) Participacién como.conductor o integrante de equipo en compe

tencias de pericia o velocidad, con vehiculos mecdnicos o de
traccién a sangre, o en justas hipicas (saltos de vallas o c&a
rreras con obstadculos); '

b) intervencién en la prueba de prototipo” de aviones, automévi-
les u otros vehiculos de propulsidén mecélnica;

c) pridctica o utilizacién de la aviacidén,salvo como pasajero en
servicios de transporte aéreco regular,

. d) intervencidén en otras ascensiones aéreas © en operaciones o
viajes submarinos,

e) guerra que no comprenda a la Nacidn Argentina, en caso de com
prenderla, las obligaciones del Contratante y de los asegura-

dos, asi como las del Asegurador, se regirdn por las normas
b . _ ? .
que, en tal emergencia, dictaren las autoridades competentes;

f) suicidio voluntario, salvo que haya estado ininterrumpidamen-
te asegurado por esta pbliza por lo menos durante un afo an-
tes del hecho; _ :

g) desempefio paralelo de las profesiones de acrdbata, buzo, jo-
ckey, domador de gfotxps o fieras y de tareas con manipuleo de
explosivo o con ¢xposicidfi a radiaciones atdémicas, salvo pac-
to en contrario; '

rd
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h) participacidén en empresa criminal o aplicacidn legitima
de la pena de muerte;

i) acontecimientos catastrdficos originados por la energia
atdéomica.

Articulo 23°. RESCISION DE ESTA POLIZA : Sin perjuicio de las demis

: causales de rescisidn y caducidad ya previstas, esta
p6liza podrd ser rescindida tanto por el Contratante como por el Asegu
rader, previo aviso por escrito remitido con anticipacién no menor de
un mes (treinta -30 dias) a cualquier vencimiento de primas.

Articulo 24°. CESIONES : Los derechos emergentes de esta péliza y
los certificados respectivos son intransferibles. Toda
cesidn o transferencia se considerari nula y sin efecto alguno.

Articulo 25°. DUPLICADO DE POLIZA Y DE CERTIFICADOS - COPIAS : 1) En
; caso de robo, pérdida o destruccidn de la pdliza o de
cualquier certificadc individual, el Contratante o el asegurado, respec
tivamente, podran obtener su SuStltUClon por un duplicado. Las modifica
ciones o suplementos que se 1nc1uyan en el dupchado, a pedido del Con-
tratante o del asegurado, segin el caso, serin los lnicos validos.

2) El1 Contratante o los asegurados .tienen derecho a que
se les entregue copia de sus declaraciones efectuadas con motive de este
contrato y copia no negociable de la pdéliza o del correspondiente certi
ficado individual.

3) Seran por cuenta de los solicitantes los gastos que
origine la extensidén de duplicados y copias.

Articulo 26°. IMPUESTOS, TASAS Y CONTRIBUCIONES : Los impuestos, ta-

tes, estardn a cargo del Contratante, de los asegurados, de sus benefi-
ciarios o de sus herederos, segln el caso, salvo cuando la ley los de-
clare expresamente a cargo excluslvo del Asegurador.

Articulo 27°. FACULTADES DEL PRODUCTOR O AGENTE : E1 productor o ageg‘

te de seguros, cualquiera sea’/su vinculacidn con el Ase
gurador, autorizado por éste para la mediacidén, s6lo estd facultado con
respecto a las operaciones en las cuales interviene, pard

a) recibir propuestas de celebracidén y modificacidén de contratos de segu
ros

b) entregar los instrumentos emitTidos por el Asegurador, referentes a -
contratos o sus prdrrogas;

halla en posesidn de un recibo del:

Asegurador.

il éHes|
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Articulo 28°. DOMICILIO : El domicilio en el que las partes deben
efectuar las denuncias, declaraciones y demds comu-

g
-~

g

nicaciones previstas en este contrato o en la Ley de Seguros(NO 17.418) -

es el dltimo declarade por ellas.

Articulo 29°, PRESCRIPCION : Las acciones fundadas en esta péliza
L y en los certificados respectivos prescriben al aifio
de ser exigible la cobligacidn correspondiente. Para el beneficiario el
plazo de prescripcidn se computa desde que conozca la existencia del

beneficio, pero en ningln caso excederd de tres ailos desde ¢l nacimien

to de su derecho a la prestacidu por parte del Asegurador.

Articu]o 30°. JURISDICCION : Toda controversia judicial relativa a
la presente pbliza y a los rcspectlvos certificados,
serd dirimida ante los Irlbunales ordinarios compet entes del lugar de

su em1510n.

CAPITALES ASEGURADOS INDIVIDUALES

1
i

Clases | Bases de las sumas aseguradas /| Capitales Asegurados
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Corrientes 456-12°piso Of.123
CAPITAL FEDERAL

CLAUSULA ADICIONATL

Incorporada a la pdliza de Seguro Colectivo de Vida N° ............
1 T o s £ T 5 Yo & ol R
que asegura la vida de LloS..... ittt ineiivaienrneenns e

-------------------------------------------------------------------

INDEMNIZAGCIONES ADICIONALES POR MUERTE, DESMEMBRACION O
PERDIDA DE LA VISTA A CONSECUENCIA DE ACCIDENTE

. 1°) RIESGOS CUBIERTOS. El Asegurador concederi el beneficio que acuerda '
: ' ' esta clidusula al Asegurado que sufra las consecuen

cias de lesiones corporales producidas

directa o exclusivamente por causas externas, violentas y fortuitas,
ajenas a toda otra causa e independientes de su voluntad, experimen
tadas dentro de los ciento ochenta (180) dias del suceso o acciden-.
te, siempre que este ocurra durante la vigencia de su seguro y antes .
de que haya cumplido sesenta y cinco (65) afies de edad. Se excluyen
expresamente los casos que sean consecuencia de enfermedades o infec
ciones de cualquier naturaleza. ‘

2°) BENEFICIO. E1 Asegurador, comprobado el accidente, abonaréd al Ase-
gurado o al beneficiario instituido el porcentaje del -
capital asegurado que establece la escala sigulente:

Por la pérdida

@ 2) e 12 VIR «vvvvnee e et et e e e 1004

: b) de la vista de ambos 0jOS..... ..ol A 100%-
c) de ambas manos o de ambos PLeES .. .v.-ii it 100% )

- d) de la vista de UN 0J0 ..ueiiiiveit s eanaenen 40%

e) del brazo derecho ........... .. ... ... e 65%

£) de la mano derecha ... ..ttt tasaneneonnn 60%

g) del brazo dzquierdo ...... .. it i 52%

h) de la mano izquierda ...... ... it 48%

i) de una pierna ........ ST Y PP 55%
j) de un - pie .......... AL
k) del dedo pulgar de la

RIVAS (socio) / /7
- Astuario ' /17
ROA DE YUIUY o C.P.C L C. §. .
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fs) de cualqguier otro dedo del pie ........ e e e

Il : . 2

&lxdén y .cfZMMiQJOJ o “ - . o hOja:N° 5 K ‘-i

1) del dedo pulgar de la mano izquierda .......... 148
m) del dedo indice de la mano derecha .........cc..o...o....14%
n) del dedo indice de la mane izquierda ........... P 2 |
i) del dedo medio de la mano derecha ....... U -1
0) del dedo medio de la mano izquierda ...... e e 7% ,
p) del dedo anular o mefiique de la mano derecha ......... ... 8%
q) del dedo anular o mefiique de la mano izquierda .......... 6%
r) del dedo pulgar del ple .......cveeunnen. e ceraeee.. 8%
%

‘En caso de constar en la solicitud individual que el Asegurado hava
declarado ser zurdo, se invertiran los porcentajes de indemnizacio-
‘nes fijadas por las pérdidas en los niembros superiores.

Con respecto a brazos, manos, piernas, pies y dedos, se entiende por
pérdida la amputacién o la inhabilitacidén funcional completa y defi-
nitiva de los mismos; en cuanto a los ojos, consiste en la pérdida
de la vista de manera total e irrecuperable por tratamiento médico

y/o quirQrgico.-

La pérdida de las falanges de los dedos serd indemnizada Gnicamente
cuando se ha producido por amputacidén total y la indemnizacidén serd
igual a la mitad de la que corresponda por pérdida del dedo entero
si la falange fuera del pulgar y a la tercera parte, por cada falan
ge de cualquier otro dedo.

En el caso de varias pérdidas en uno o més accidentes, el Asegura-
dor abonard la indemnizacidén que corresponda a la suma de los res-
pectivos porcentajes. Cuando esa suma sea del 80% o mis,se pagard
la indemnizacién mixima prevista por esta cldusula que es del 100%
del capital asegurado.

Si las consecuencias de un accidente ya indemnizado se agravaran Yy,
durante el transcurso de los doce meses siguientes a la fecha del ac
cidente, ocasionaran otra u otras pérdidas o la muerte, el Asegura
dor pagard cualquier diferencia que pudiera corresponder, sin exce
derse el mdximo de la cobertura. %

-
CARACTER DEL BENEFICIO. Las indemnizaciones por accidente son adicig
nales e independientes de los demds benefl-
cios previstos en la pdéliza y, en consecuencia, el Asegurador no ha
ri, por tal concepto, deduccidén alguna de la suma asegurada al pagar
se cualquiera de e¢llos sea por—fallecimientos o por invalidez del -

Asegurado.

excluidos de la cobertura de esta clau
0s acgldentes tcuencia de:
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a)

)

c).
d).
e)

)
2)

‘h)

i),
i)
k)
1)

m)

COMPROBACION DEL ACCIDENTE.

vo; revolucidn; o emprosa criminal,

abuso del alcohol, drogas o narcéticos;

acciones de guerra, declarada o no, dentro o fuera del pais;

participar como conductor o integrante de equlpo en competenc1a5ﬂ~a

de pericia y/o velocidad, con vehiculos mecidnicos o de traccidbn
a sangre, O €n justas hlplcas (saltos de vallas o carreras con
obstdculos);

intervenir en la prueba de prototlpos de aviones, automov:les u

otros vehiculos de propulsidn mecéinica;

practicar o hacer uso de la aviacidn, salvo como pasajero en ser

vicios de ‘transporte aéreo regular;

intervenir en otras ascensiones aéreas o en 0perac1one5 ) V1ajes

submarinos;

inhalacidén de gases o0 envenenamiento de cualquier naturaleza;

operacidén quirtdrgica no motivada por accidentes;

fendmenos sismicos, huracanes;

actos notoriamente peligrosos que no estén justificados por nin

guna necesidad profesional, salvo en caso de.

mento de vidas o bienes;
acontecimientos catastréficos orlglnados por.

rlo instituido:

tentativa de salva

[T

-y

~

la energla atomlca.,'

Corrcspondc al Ascgurado o al beneficia

a) Denunciar el accidente dentro de los quince (15] dias de la fe-
cha en que haya ocurrido, salvo caso fortuito, fuerza mayor o im"

b)

posibilidad de hecho sin culpa o negllgenc1a

todo derecho a indemnizacién;

so pena de perder

A

-
.

Savae

suministrar pruebas sobre la fecha y la causa del acc1dcnte, como
acerca de la manera y del lugar en que se produjo:

&
facilitar cualquier comprobacidn o ﬂLl&TdClOH'

f
:

adoptar todas las medidas posibles conducentes a d15m1nu1r las -,

consecuencias del accidente.

L]

El Asegurador, en caso de muerte del Asegurado, se reserva el de-
recho ge gostlonar la exhumﬁglon del cadiver y practicar la autop

sia en presencia de uno(ﬁ us facultativos,

del mismo. E1 bcnef1c1ar10 presgara su conformidad y su CONncCurso
correspond1entes autorlzac1one5 para Te

para-la obtencidn de lag
lizarla.
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'_66) VALUACION POR PERITOS. Si en la apreciacién.de ﬁualquier lesién
_ del Asegurado surgieran divergencias en- -; ,
tre su médico y el designado por el Asegurador, ambos procederan.g

L '.l

-

L —————

L ‘de inmediato a nombrar un tercero, quien previo examen del Asegu i
i . rado dictaminard al respecto. De no llegarse a un acuerdo para la }
4 designacién del tercero, este nombramiento lo hard la Secretaria
! de Estado de Salud Pdblica de la Nacién. Los gastos serdn sopor-* ¢
; tados por las partes en el orden causado y los honorarios del ter
+ cer médico, por el Asegurado si se desecharan sus pretensiones o .°
§ - por el Asegurador si quedara obligado a atenderlas.. s
i 7°) TERMINACION DE LA COBERTURA. La cobertura del riesgo de acciden-
z ‘ te previsto.en.esta clausula, cesa-’ ;
: rd para cada certificado en las siguientes circunstancias: 1
f a) A partir del momento en que el Asegurado haya percibido, por f?*
. , S aplicacién de esta cliusula, indemnizaciones equivalentes al -
N o - capital asegurado; - , _— o
? L b} al caducar la péliza y/o el certificado individual por cualquier
L ' causa, : T S SR Eﬁl
g ¢) al producirse la invalidez total y permanente del Asegurado; ‘%
i . d) a partir de la fecha en que el Asegurado cumpla sesenta Yy cigfj'
E o co (65) afos de edad; X g : o
! . i o . T ' e
. ‘e) al retirarse el empleado del servicio activo del Contratante.’-
: - i S ~f ot N 2
: : o " v
% 1 . i d T
: : S <¥
. ; . . :t \ 4{
- * ) ) b o> \.‘
e e "‘;_g
: : S S oY
} i Esta cldusula ha sido aprobada por la Superintendencia de Seguro§
. : - - de la Nacién. _ O ,. , . >
, : NOTA: E1 espacio en blanco previsto en el punto’ 1° se anula cuan”
' do la cobertura se otorga sin restricciones. Cuando se ex-
cluya de la cobertura los lugares y horas de trabajo, dicho
: espacio se llenard con la siguie2§e 1eyenda,__ oy
: , | 1_. .- . I;'.I N . -31'}“- "._" N 4 . &
"FUERA DE LAS HORAS Y LUGARES/EQ’ahE EL ASEGURADO DESEMPENE LAS ¥
TAREAS HABITUALES DE TRABAJO". f- S . .i

7
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"stituto de Seguros SOLICITUD INDIVIDUAL
de JUJuy SEGURO COLECTIVO DE VIDA

Ver instruccicnes al dorso
LEY DE SEGUROS Ne. 17.418 - RETICENCIA - Art. 59, - Toda decleracidn falsa o toda reticencia dp jocidas por el Asegg_adu" sin
hechas de buena fe, que a juicie de peritos hubiese mpedldﬂ el confrato o modilicado sus condiciofieS wqublese sido cergerado %l
vergadero estado de rigsgo, HACE NULOD EL CONTRATQ.

SOLICITANTE

APELLIDO NGMBRES IQL
I \ "’\ BIRL]
0.l Ne. Nacimiento Edad o, ““Sexo st. Civ.
Si-No Si -No Ocupacidn - Tarea Perscnal Otro seguro colectivo de wﬁa vigente ANA
Goza de Es Cia, RN
buena salud zurdo| l k PoHza Ne. ' \Q‘s:\:h —_ : fz
BENEFICIARIOQ )
Apellido Nombres 0. 1. o e
e
[ E‘ §_
3 VARIGOS
j & B
— o £ v, __D_E.S—D-
Ew Ben.
%ﬁ—%%- Adic. 1 |L_.__.._1.__.__,_]
H Pl REQUISITOS
St FUERAN MENORES DE _EDAD. SE PAGARA A: \W— u b
e e yi 5
f g JUJUY i
= -
Por 1a presente solickto ser incluide en el Ség Cdféclwo £ Ia llﬁlituclﬁ ll que se cita al plé, por la suma
a que tenga o pueda tener derecho de acueruu o jos Infdrmes d“rl mism
| Ne l\.,J
Lugar NVEecha Firma del solicitante
DECLARACION "DEL co "RATANTE
Gertifico la autenticidad de fa firma o impresién digital que artecs@e; come asimismo que el firmante se encuentra a la
fecha en servicle active en esta entidad.
Fecha de Ingreso 5l- Na Enfermedades graves por las que {alth a sus tareas en los dos Gitlmos afios  dlas
l l | Goza de l I I |
b1 U 1buenasaiud
Lugar Fecha Firma autcrizada y %ello




INSTRUCCIONES
Los datos de 1a ficha deben ser proporcionades en forma clara y preclsa.
tos nombres del solicltants y de los heneficiarios serdn consignados completes, sin iniclales.
Esta tasjeta deberd hallarse en poder de '*Columbia'’, {lenada y firmada por el solicitante y refrendada por el contratante, por 1o me-
nos diez dlas antes de entrar en vigor el seguro.

MODIFICACION DE CAPITAL

A Partir Aum, o Red. Suma Aseg. Emislén A Partir Aum. o Red. Suma Aseg. Emlsiﬁn

ENDOSOS

Focha . Endosn Ne. TEXTO




""INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY™

. Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

o SECCION VIDA
- SEGUROS COLECTIVOS -
INFORME DEL CONTRATANTE
Péliza N° . Vigencia desde : Importe del Seguro:
. § |
Cert. N Vigencia desde - | : /),

Nombre completo del Asegurade fallecido:

Edad c;l fallecer

Fecha de s¢ fallecimiento:

Fecho en que concurrié por dltima vez al trabajo:

 Empleado desde el de de 19 . hasta el de de 19

BENEFICIARIOS :

Nombre completo Porentesco Edad

El cheque debe ser extendido a lo orden de:

jcamos que los dotos arriba consignados son exactos.

Voof
' C.P.N, ANTONIO PUEN )
iJar y Fecha: HER(%@RGHESI oy ‘Actuario

RESIDENTE = IJNERVENTUR L : e
m;nwm oy s%oa o Jusuy  WNATITUTO DE'FEGUROS DEINUIUY C.P,C.ECF. 1
. L To I - F= 81
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NOTA: ACOMPANESE INFORME DEL MEDICO Y COPIA DE LA PARTIDA DE DEFUMCION EXTEMDIPA POR EL REGISTRO CIVIL

F. 223-1000-5.41 . yé



"INSTITUTO DE SEGUROS DE JUjUY"
' Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

. o e e - .

SECCION VIDA
SEGUROS COLECTIVOS
INFORME DEL MEDICO

Dr.:

Demicilio:

l MNombre del fallecide:

{i Fecha del Fallecimiente: Mes Dia Afo

Lugar en que murié. Si la muerte ocurrié en un hospital u otra institucién, dése el nombre:

Calle Localidad Prov.
4 Fecha en que hizo Ud. su primera visita duronte su Gltima enfermedad:
5 {Cuanto tiempe habia estade enfermo cuando fug lloamade Ud. a asistirlo en su dltima enfermedad?:

" Fecha de su altima visita:

Causas de la muerte:
? Duracién de la enfermedad segin conocimiento personal: afios, meses,. dias,
Afirmo que asisti al Fallecido desde el hasta el

y que las contestaciones que anteceden son verdaderas.

Lugar y Fecha:

FRESIDENTE = INEERVENTOR

HERiBERT - Ei:_\
IHMSTITUTO DE BEGUROS DE JUA\

Te L-Fe 81
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} "INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"
Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

SECCION VIDA
SEGURO SIN EXAMEN MEDICO

DECLARACIONES DEL SOLICITANTE

al representante de dte=Gorrsessa, quien recliza las pregqunias y regisire las conlestaciones de su pufio y letra, actuando

simplemenfe como testigo, previc lecture del articulo 5° de la Ley de Segquros N° 17.418, que dice: "Todo declaracion
falsa o toda’ reticencia de circunstancias conocidas por el asegurado, aun hecha de buena fe, que a juicio de pe-
ritos hublese impedido el contrato o modificado sus condiciones, si el asegurador hubiese sido cerciorado del ver-
dadero estado del riesgo, hace nulo el contrate”,

como perte integrante de la sohcuud de un seguro de vida "sin examen médico” por § .
al "Instltuto de Seguros de Jujuy”

1. A. Nombres y apc]hdos completos -
B. Lugar y fecha de nacimiento ... e e

1. C. Documento de identidad exhibido, su nomero y fecha .o e

2. A, Residencia actual - -
B. En los ultimos dos afios

3. Profesién u ocupacién principal (defalles amplios y precisos) ... -

tDesde cuando?
tSimulténeamente desempefia usted alguna otra?
Qcupaciones anterlores

DoOw @

4. ANTECEDENTES DE FAMILIA

Edad Estado de salud y, sl | Edad Edad Eslade de salud y, #i ] Edad
A actyuat | 70 fuera bueno, enfer- al Causa de la muerte B aclual| 00 fmera bueno, enfer- al Cauga ds la muerte
medad que sufre morir modad que suire morir
PADRE CONYUGE
T R Bl e el | I R B B R
Herma_nou ................................................. R [P Hijos  $ }oeeeven ]oonnns B T AN O
i

C. (Hubo en su familia casos de suicidio, insania, epilepsia, cancer, diabetes o tuberculosis? (indicar parentesco)

D. iHa convivido usted en el ultimo afio con algin tuberculose? .
5. A. (Hace usted vida sedentaria o recaliza deportes? . — . :Cuales? -
B. };Practicé o emplea usted las aviacién? . {En gqué caracter? -
C. .;Piensa usted tomar parte én carreras mecANicas? ... o oo B
6. A. jConsume usted habituaimente vino, cerveza, licores u otras bebidas alcohélicas? ... (cantidad diaria)
B. ;Bebio usted con exceso en alguna época? e imninn 1Cudndo v con qué frecuencia? .
C. Interviene usted en la fabricacién o fraccionamiento de bebidas alcohélicas o en la venta para su consumo en piableo? i,
D. Puma usted? — . (cantidad diaria de cigarrilios, cigarros. pipas, efc.} -
E. ;Mecesita o necesité usted hacer uso de sedantes! fopio. morfina, cocaina, veronal,(eceﬂ/_\_.__.i ........... . [,l-"pr qué motivos? ...
W e J—— :
;EE'};“% ' \ T
& @\
7. i Prestd ust §e icio m tm\'}iurante todo el tlempo reglamentarlo" caso negafivo, indiquese 185 CAUSAS ) i mmmmmmmmmnns
= ,{“ =, epllé RUEMTES
ALRIBERTO MérmARCHES'I nffire
8. A. Estatura ex | m._._ PRESIOMNTE - MTERVENTOR jhetroya toradico, sobre las tetillas:
B. Peso exactolyvesti "} kq. ...JRSTITUTO DB EGURCS DR Just¥ ¥ inspiracién profunda EMM e
En espiracién forzada o] —

D. Perimetro abdominal, en el ombligo  cm e cisinim
F. 130-5.000-7- 72



9. A. (Ha sufrido’ usted en’¢l pasado o sufre actualmente algunas de las siguientes molestias? ... {En caso afirmativo, mérquela con una X ).
Acidez o dolores del estémago Asma Célicos intestinales .......... Convulsiones ......... Chancros ...._... Deposiciones con
5a0gre ... Desmayos ....... Diarreas frecuentes ... Dificultad para orinar ... .. Dolores articulares . Dolores de cabeza
persistentes .......... Dolores de oido frecuentes o agudos —..... - Opresién o palpitaciones cardiacas ....... Eczemas .._....... Expectoracién
con sangre | . Fatiga respiratoria - (Ganglios inflamados o hinchados < Hemorroides ... Hinchazén de piernas . ......._ Ic-
tericia ... Mareos intensos o frecuentes ... - Ronquera Persistente ... Sangre en la orina ... Temblores ... Tos o expec-
toracién abundante ... . Trastornos nerviosos o mentales .......... Trastornos visuales ... Vérices ... Vémitos de SANGTE ... oo

Enfermedad . .| . Médi
sutrlda Bio Duracién lralnn‘t:::
B. ¢Padece o ha padecido usted alguna de las enfermedades abajo
: detalladas? . .................. A [ [T RURUUTRI SO U
iDe otras enfermedades no mencionadas abajo? ....................... (b
................................. R P
Anemia — Apendicitis — Apoplegia — Brucelosis — Diabetes — Enfermedades de la piel — Enfermedades del higado o vesicula biliar
(Célicos, calculos} — Enfermedades del corazén — Enfermedades del rifion o de 1a vejiga (colicos, calculos)— Enfermedades del estama-
go o intestinos(dispepsia, dlcera. disenteria) — Enfermedades de los  ojos, la garganta, de la nariz, de los oidos -— Epilepsia — Erisipela
Escarlatina — Gota — Paludismo — Paralisis — Pleuresia — Reumatismo — Sifilis — Tuberculosis =~ Tumares,

10. A, ;Le hicieron a usted algin andlisis de orina, de sangre {Wasserman. Khan, citologico,-efe.) de esputos o de liguido céfalo;raquidec? ...

iCudndo, por gué causa y cuédl fue el resultado? e e e
B. iLe fue tomada a usted la presién sanguineal .......... ;Cuando ¥ pPor qué? e e §Qué cifras le indicaron?
C. (Le han realizado a usted radiografias o electrocardiogramas? _. — Cuando v por que? s,
D. Se halla o estuvo sometido a regimenes alimenticios? ... iPor qué causa? o $Desde cudndo? o
E.  jAumentd o disminuyé de peso usted en el dltimo afio? . ¢En cusnto y por qué? .

11. A ;Ha sufrido usted algin accidente, herida u operacion quirdrgical .. .

tEn qué consistio? (Fecha, consecucncia y médico que lo atendio) . e P P At ettt et et e e
B. ¢Estuvo usted internado en algun hospital, sanatorio, asila o estacién climatica? ... . {Cuando, dénde y por qué? oo
C. (Adolece usted de algin defecto fisico? oo {Cojera; amputaciones, etc.)
CUANDO SE TRATE DE MUJER
12. A. ;Sus embarazos y partos han sido normales? ... : : .
B. Fecha del dltimo parto? .. iReglas normales? ... . . _..
C. (Estd usted embarazada? {De cuantos meses? .. ...
D ;Sufre o ha sufrido usted enfermedades genitales? S
E. ;Ha sido usted operada de la matriz, ovarios o senos? et
F. iTuvo usted abortos? .___.. ;Cuantos? .. ._.. ;Cuando? . iPor qué?
G. iHa pasado usted la edad critica?
13, A. jActualmente se considera usted sano?
B. ;Cambio usted su residencia o su profesion por razones de $alud? oo o
C. (Esta usted en tratamiento médico? ) s e e I
D. iQuién es su médico de consulta? S
E. iDe qué le ha atendido y cuadndo?
F. ;Autoriza usted a Je—lemgmitia a solicitar informes acerca de su salud a los médicos que le han asistido? —

14. A, ;Fue examinado antes para un seguro de vida? oo, - (Cudndo y para qué Compaiiia?

B. iLe fue modificado el plan o el costo del seguro solicitade o Ie fue postergada o rechazada a usted alguna solicitud? ...
C. Tiene usted en tramite alguna otra solicitud de seguro? ,

D. (Bl seguro que usted solicita ahora, esta destinado a reemplazar algin otro en vigor ¢ caduco?

E. (Posee usted algin seguro de vida "sin examen médico™? ... . iEn qué Compafifa v desde cuando?

15. A. ;Ha leido usted las contestaciones consignadas en este formulario, dadas por usted al representante de Je=dSemrpmiir v las considera com-
pletas? e e s

B. iReleva usted del secreto profesional, en euanto se relacione con el seguro solicitade, a los médicos que le han examinado o que le asistan

o examinen en lo futuro? —

OBSERVACION: Si el iltimo seguro contratado "sin examen médico” tuviera una antigiiedad inferior a cinco afios, da=fCompaliia podra requerir

que el

solicitante se someta a examen médico para considerar la solicitud de seguro, motive de la presente declaracién como también en el caso

de que las contestaciones precedentes, a juicio de <m<iCempo8ia determinzran su necesidad.

En

el de — de 19

H Firma del solicitante

FIRMADO EN MI PRESENCIA.

!

Firma del Rcpresenfante de de=Gempefio

| B



Este formulario ha sido autorizado con caracter uniforme por la Supcrint.endencia de Seguros de la Nacién.

POLIZA Ne

"INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"

Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

SECCION VIDA

DIRECCION MEDICA .

El interrogatorio y el examen fisico del solicitante deben ser piacticados en privado sin la presencia del agente ni de terceros

- DECLARACIONES DEL SOLICITANTE AL MEDICO EXAMINADOR

Las siguientes declaraciones las efectia el Solicitante al médico examinador, quien las registra de su pufio y letra, actuando

simplemente como testigo, previa lectura de! siguiente articulo de la Ley de Seguros N° 17.418: "‘Articulo 5%, Toda declara-
cidn falsa o toda reticencia de circunstancias conocidas por el asegurado, ain hechas de buena fe, que a juicio de
peritos hubiese impedido el contratc o modificado sus condiciones, si el asegurador hubiese sido cerciorado del ver-
dadero estado del riesgo, hace nulo el contrato."”

como parte integrante de la solicitud de un seguro de vida por $

lal "Instituto de Seguros de Jujuy' '

L A NI DIES PRIl OS SO D O S o ioerirrsissssssssesesessssasssessssassetessoeeeses 500 40E25002b 2P 58500 L Aot B a1 1200120400202 1o L h ettt oo oot et et ee oo oo oo
B. Lugar y fecha de nacimiento
C. Document de identidad XRIDIIO . ........eeecescermreressesessesssssess sseonssseseetossessmessasaseeesasasmmsasesesesamsssss e oot s st et St oeeet bt boeesesmseseseseesesone N¢
D. Presentado al examen POr &1 SERAOE ... s msssess st
2. A. Residencia actual
B, ER 105 GHIMOS GOS AROS .o e e e ’
3. A Profesién u ocupacién principal (detalles amplios y precisos),
B. ;Desde cuando? C. ¢Simultaneamente desempefia usted alguna otra?
D). OCUDBCIONES BNTBFIOIES | ... i .coiicocisiesoeesissseoes 418045418121 rermstaesesseraseseses oot s sesese s 508440022881 0P BE 20 AE £0 0SR20 242020212221 22ttt ettt e oo oo ettt eee s s
4. ANTECEDENTES DE FAMILIA
Edad Estado de salud y, 8i no Edad Edad Estado de saiud y, si no Edad
A fuera bueno, enfermedad al Cauen de o muerte B fuera bueno, enfermadad al Causa de fa muerte
actuel que sufre morir actuzl que sufre marir
PADRE
TR [T OO [ CONYUGE | --vvve oo i [ e
MADRE
T I B el LIS ey | N S B

C. Hubo en su familia casos de suicidio, insania, epilepsia, cancer, diabetes o tuberculosis? (indicar parentesco)

D. (Tiene usted conocimiento de haber convivido con algin tuberculoso? ... ¢{Hasta qué fecha?
S. A. ;Consume usted habitualmente vino, cerveza, licores u otras bebidas alcohdlicas? (cantidad diariay . ...
B. ¢Bebid usted con exceso en alguna época? . ... :(Cuando y con qué frecuencia? ...
C. (lnterviene Ud. personalmente en la fabricacién o fraccionamiento de bebidas alcohdlicas o en la venta para su consumo en piiblico?
D. (Fuma usted? {Cantidad diaria de cigarrillos, cigarros, pipas, etc.)
E. ;Necesita o necesitéd usted hacer uso de sedantes? (opio, morfina, cocaina, veronal, etc.) ... ;Por qué motive?
6. A. :Hace usted vida sedentaria? ., . . B. ;Realiza usted deportes? ... ... ¢Cuéles?

C. (Practica o emplea usted la aviacidn? ¢En qué caracter?
D. ;Piensa usted tomar parte en carreras mecanicas?

7. (Prestd usted servicio militar durante todo el tiempo reglamentario? (En caso negativo, indiquese las causas)

La Compafiia confia en la eficiencia y honestidad profesional del médico examinador, que de tal modo tutela los intereses de sus asegurados.

F, 428 - 3.Q00 - 4/70



r El Examinador formulara las preguntas que correspondan, ton palabras comprensibles para el solicitante.

8. gTiéne usted conocimiento de haber sufrido en el pasado o
de sufrir actualmente alguna de las siguientes afecciones]s!-NO
{0 sintomas de)?;

Enfermedad - Fechas - Cantidad de ataques - Duraclén
Intensidad y secuelas - Médicos consultados

a) iinfecciosas o parasitarias? {escariatina, erisipela, reu-
matismo, paludismo, disenteria, brucefosis, etc.) .. .. ..

b} :broncopulmonares o pleurales? (tos, expectoracion, he-
moptisis, bronguitis, asma, pleuresia, etc.) ... .......

c) ;cardiovasculares? (palpitacicnes, disnea, dolor u opre-
sidn precordial, vérices, edemas, etc.) ... ........ ...

d) ;gastro intestinales o hepaticas? (disfagia, acidez, vomi-
tos, dolores, diarreas, ictericia, hemorragias, constipa-
cion, hemorroides, fistula anal, etc.) . ..............

e) :génitourinarias? (colicos renales, calculos, albuminuria,
hematuria, piuria, disuria, prostatismo, etc.) ..... .. L.

f) ;nerviosas o mentales? (cefaleas, pardlisis, epilepsia,
apoplejia, neurgsis, etc.) . ... ... ... .. ...

g} :de la piel, de los ojos, de la garganta, de la nariz ¢
de los oidos? (eczema, ulceras, fistulas, conjuntivitis,
sinusitis, otitis, etc.) . .. ... ... .. L L,

h) iendocrinas o del metabolismo? (bocio, glucosuria, dia-
betes, etc.) ... ... .. .. . ... e

i) ¢otras enfermedades no mencionadas? ............,

9. SIFILIS. — ;Contrajo usted o te diagnosticaron sifilis algu-
na vez? (Indiquese cudl fue la primera manifestacién y épo-
ca, manifestaciones sucesivas y fecha de la dltima, trata-
miento realizado y duracién, resuitado; si se hubiera aban-
donado tedo tratamiento, fecha de la suspensién.)

1P Cual fue el Itado?
10. A. ile hicieron a usted algun analisis de orina? . ... ... Fechas iPor qué causa? zuuemsuao

:De sangre? (Wasserman, Kahn, citologico, etc.) ... .
:De esputos o de liquido cefalorraquideo? ... .. ....

iOtros andlisis? ;Cudles? ... .................... [ I
Faechas iPor qué? iQué cifras le indicaron?
B. (Le fue tomada a usted la presién sanguinea? .. ....| ceereeeevaiessmsnssnssssnns | ossereemues e e
iLe han realizado a uvsted radiografias, radioscopias, Fechas Cusles y por qué?
endoscopias, electrocardiogramas u otras investiga-
CIONeSY . . e
Py é ? Desde cuando?
D. (Se halla o estuvo usted sometido a regimenes ali- 4ror Quc causa ¢ e
MENEATIOST . . . e e e e e e semeemenseeene | ceterecee s ereeeeesmesn e nsen s e ne s eem et b s e
¢En cuanta? ;Por quét
E. ¢(Aumentd o disminuyd usted de peso en el Gltimo afio?| . mas menos
11. A. ;Ha sufrido usted algin accidente, herida u operacién guirdrgica? ... (En qué consistié? (Fecha, consecuencias y médico
. que le atendld)
B. Estuvo usted internado en algun hospital, sanatorio o estacién climética? ... e, cFEChas, donde y por qué? ..o
12. .
A. ;Sus embarazos y partoes han sido normales?
B. ;Fecha del ultimo parto? :Sus reglas son normales?
CUANDO SE )
C. :Estd Ud. embarazada?............ ;De cuantos meses?
TRATE
D. ;Sufre o ha sufrido usted enfermedades genitales?
DE MUIJER . . . .
E. ;Ha sido usted operada de la matriz, ovarios o mamas?
F. ¢Tuvoe usted abortos? ... .. ;Cuéntos, cuindo y por qué?
G. ;Tiene usted trastornos menopausicos?
13. A. ;Cuando consulté médico por dltima vez? :Motivo?

Nombre del médico ; Direccidn _ T. E

:Esta usted actualmente en tratamiento? (Dar detalles)

iCon anterioridad, consulté usted médicos o se sometié a algin tratamiento?

Nombre de los mismos

:Cambi6 usted de residencia’o profesién por razones de salud?

E. Autoriza usted a la Compania a solicitar informes acerca de su salud a los médicos que le han asistido?

14. A. ;Fue examinado antes para un seguro de vida? ... iCU&NAO ¥ para qué Compaiiias?

‘B. ;Le fue modificado el plan o el costo del seguro solicitado o le fue postergada o rechazada a usted alguna salicitud? ..o eeromeseneses

C. [Tiene usted en tramite alguna otra solicitud de seguro?
D. ;El seguro que usted solicita ahora, esti destinado a reemplazar algin otro en vigor o caduco?

DECLARO, en conoclmicnto de las disposiciones del Art. 498 del Codigo de Comercle, cuye texto me fue leido, luego de analizar las contestaclones dadas por mi
al médico examinador, consignadas en este formulario, que las mismas son veridicas y completas, y ademas, que relevo on esto acto del secreto profesional, en
cuanto se relacione con el seruro por mi solicado, a los médicos que me han examinade y a los que me asistan o examinen on ¢l futuro.

En , el de de 19 ...
FIRMADO EN MI PRESENCIA

Firma del médico examinador Firma del solicitante

El solicitante debe firmar su Declaracién en presencia de! médico examinador, con la misma lapicera y tinta utilizada por éste.



Este formularie ha side confeccionado por la Compafia para su uso interno.

El médico examinador escribird todas las preguntas de su pufio y letra, sin emplear rayas ni comillas. Cada una de las enmiendas o

raspaduras deberd salvarlas con sus iniciales.

INFORME DEL MEDICO EXAMINADOR

15. A, ;Conoce usted al solicitante? B. (lLe ha prestado Ud. servicios profesionales?

iDesde cuando? ¥y por qué?

Autorizado Inf. N ...
Conf, Méd.

LR A S

. :Cuéndo

16. A. Aspecto peneral (saludable o en- C. (Qué edad representa? . ... afos F. iEs deforme, cojo o mutilado? ...
fermizo) D. Color de 'os ojos :
B. Edad afios E. Color del cabello G. Cicatrices y/o sefiales de identificacién
{origen)
17. A. Estatura exacta: 1m ... cm. C. Perimetros to- En espiracién forzada: D. Perimetro abdominal E. Midié y
{calzado) raxicos, sobre SO ¢ | X en el ombligo: pesé Ud.
las tetillas (o al exami-
B. Peso exacto: ..o kg. axilas en la En inspiracion profun- sernba s st cm.
. nado?
(vestido) mujer). = T |}
SENO DETALLES
18. A. ;Existen afecciones cutdneas, tinte o coloracién anor- '
males? . . ... e e |
B. (Existen adencpatias? .......... ... .. ...... ... ..
C. (Existe bocio u otra alteracion endocrina? ........ .
19. A. ;Existe disfonia, tos o expectoracién? ......... .. . |-
B. ;Son anormales el tipo o el ritmo respiratorios? ... . |-
€. La inspecciébn, percusién y auscultacion del térax,

realizadas sobre la piel y sin ropas, jrevelan la exis-
tencia de afeccion broncopulmonar o pleural? ... ..
D. Temperatura axilar (Indispensable en personas delga-
das o con antecedentes de t. b. ¢.)

20Q. A. ;Es anormal el choque de [a punta del corazén en su
localizacién, intensidad o extension? .. ... ...... . |-

B. iSe comprueba anormalidad en los ruidos (reforza-|-....-.
miento, apagamiento, etc.} y en el ritmo o la existen-
cia de soplos? (sistélico o diastdlico, foco o focos de
auscultaciébn maéxima, intensidad y propagaciéon) ...

C. PULSQ: a) frecuencia por minuto
b) caracteres

¢) intermitencia (en caso
afirmativo, ordene 15 genuflexiones tocando cada vez
los talenes con las manos e informe nomero de pul-
saciones y de intermitencias, antes e inmediatamente

después del ejercicio) . ..., .. ....... ... R S
Pulsaciones:  antes ... GeSPUés ... ..
Intermitencias: antes ... después ...

D. ;Hay signos de arteriosclerosis? (leve, moderada o
marcada) ... ... .. e

E. TENSION ARTERIAL:
sistdlica Mx. mm.
diastdlica {5° punte): Mn. mm.

Aparato empleado:
F. ¢(Edema maleolar u otros?

{Varices? Localizacién, grado y extension {;Localizadas
en piema o sobrepasan de la rodilla hacia arriba?)

21. A ;Existen afecciones en la boca o en la faringe? (dien-
tes, encias, amigdalas, ete.} . ............ ... ...

B. iAnormalidades del aparato digestivo? (explérese las
zonas vesicular y apendicular) ... ... _........

¢Zonas de defensa muscular? ;puntos dolorosos? . . .
iHay hepatomegalia? (sus caracteres)
iHay esplenomegalia? (sus caracteres)

E. ¢Hernias? (localizacién, volumen, reducible o no, uso
de braguero, etc.)

o

D

22. ;Existen signos de estrechez uretral, enfermedad de la ve-
liga u otra afeccion del aparato urogenital? (Pufiopercusién)|

23. A. Anormaiidades nerviosas o siquicas?
iExiste temblor en las manos o en la lengua? ... ..
{Es positiva la maniobra de Romberg? ... ... ... ..
{Son anormales los reflejos patelares? . .......... .
iLas pupilas son iguales y regulares? .. ...... ....
:Como reaccionan a la luz y a la acomodacién?
F. iExiste afeccion de los ojos? ... . G. jLa visién es-

ta disminuida? (grado aproximado de correccién) . ..

H. (Se comprueba afeccién de los oidos? {grado aproxi-
mado de cada aido)

mo o

El Examinador podrd suministrar a la Direccidn Médica

terés y que, por razones especiales, prefiera no consignar en
estricta reserva,

de la Compafila, en carta confidencial, cualquier informacién que repute de in-
este formulario, en la seguridad de que esa informaclén serd considerada con



SINO DETALLES

24. Existe alguna alteracién del aparto ostec-artro-muscular?
{Determinese el déficit funcional) . ..... . .... IR

25. A, ¢La orina analizada fue emitida en su presencia? (en
caso negativo, ;como le consta que procede del exa-

minado?) .. ............ ... .
B. AsSpecto ... Densidad ...
’ (En caso afirmativo, in-
ATBOMMINA et seseesnns vestigue la causal y si el
examinado sigue trata-

GlUCOSA _..oviooooceer e eeeiiaiens miento.}

26. (Cree usted que el examinado abusa o abusd de bebidas
alcohdlicas v otros téxicos? (En caso afirmativo indiguese
razones)

27. ;Donde realizé usted el examen? (especifique claramente:
en mi consultorio, en consultorio de la Compaﬁna. en do-
micilio del examinado, etc)) . F

28. DICTAMEN MEDICO:

iCree usted que el estado de salud del examinado es
BUENG, REGULAR o MAL_O? ........................ e eemee et eAetAtReueeserAsenRAersiAes et oot 1RieseRsamAesetsseesseeese A2es.eemeetseasssaseossecetenes sesemeteaees et same st sea e eeee e sene e

.IRMO que he revisado en privado y minuciosamente al sefior

. siendo la hora ,......oeeeeeee. , que las respuestas consignadas en las “Declaraciones del solici-
tante’” estan escritas de mi pufio y letra y que no estoy ligado por parentesco algunc con el examinado, ni con quienes tramitan el seguro.

Fechado en . el de de 19

Firma del médico examinador
Remita este informe a la Direccién Médica, lo antes posible y sin intervencidn de terceros, utilizando el sobre correspondiente,

Nombre completo del médico examinador

Direccion completa del meédico examinador

OBSERVACIONES

DICTAMEN DEL MEDICO DIRECTOR

. I \ i , .
IERIBERTO M/ MARCHES! C.P:N, ANFONID PUENTES RLOS I?IVAS (socio}
{ PrResiDENTE -ANTERVENTOR GRENTE Actuario
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NOTAS: Los empleados que no solicilen zeguros deberdn igualmente figarar en esla planilla: consignéndose en la columna SUMA A ASEGURAR la palabra NO.

El contralante firmaré al pie de la presente némina.
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Firma dal Contratante

Than
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j ~, SEGURO DE INCENDIO

NOTA TECNICA
1*. - ELEMENTOS CONTRACTUALES

La Entidad utilizara los elementos contractuales que se acompafian y que se
detallan a continuacion:

Condiciones Generales y Particulares de la p6liza.

Propuesta de Seguro.

Denuncia del Siniestro.

Cldusula de Reposicion,

Nota Protectora.

Cldusula de Pérdida de Beneficios y Gastos Permanentes espec1f1cados a con-
.‘ secuencia de Accidente. '

Condiciones especiales en que se cubre el riesgo de Huracén, ClClOn o Tornado

y/o Aeronaves y/o Vehiculos Terrestres y/o Humo.

Cobertura de Incendio y otros dafios materiales por hechos de Huelga Lock out -
o de motin o Tumulto Popular.

B

En cuanto a los demés elementos relacionados con este seguro, la Entidad se

adhiere a las Resoluciones Nros. 9339 y 9861 emanadas de la Supermtendencia t
de Seguros de la Nacion.

2%, - TARIFAS A APLICAR

7 Se aplicardn las tarifas que se acompafian, incrementadas de acuerdo a lo esté-" "
blecido mediante las Resoluciones Nros. 10.681, 10. 426 y 10. 980 de la Superin-"
tendencia de Seguros de la Nacién.

3*. - COMISIONES

. En materia de comisiones la Entidad se ajustard a los porcentajes establecidos
por la Resolucitn N* 2362 de la Superintendencia de Seguros.

4* - GASTOS ADMINISTRATIVOS : ‘

Se estima que absorberdn del 159 al 20% de las primas.

5*. - RESERVA PARA RIESGOS EN CURSO

Serdn calculadas de acuerdo a las disposiciones de la Resolucion N* 124 y Circula
N* 671 de ese Organismo, teniends eh cuenta en el primer Ejercicio la fecha de
inicio de operaciones, a los efectos del cdlculo de las mismas.

I0 PUENTES
NTE
UROS DE JIUY

" CARLOS RIVAS (socio) °*
Actuario '
C.P.CECF.
To1-F-3281"

2
HZ RIDERTO@ARCHES! C.P.N. ANG
PRESIDENTE - IN RVENTOR

INSTITUTO BE
INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY .
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*. - RESERVA SINIESTROS PENDIENTES

La Entidad determinar§ las reservas en base al estado de liquidacién de cada
siniestro a la fecha del cierre del Ejercicio, ajustindose al respecto a las
instrucciones impartidas por la Superlntendenma de Seguros de la Nacién me- -

diante la Circular N* 65.

- REASEGUROS

La Entidad se ajustard a las normas que en materia se hallan en vigor, colo-
cando sus excedentes en el Instituto Nacional de Reaseguros, oportunamente
se remitirdn a la Superintendencia de Seguros las tablas de planos y lImites
como asf también el texto de cualquier otro contrato de reaseguros que en el
futuro se tuviese el propdsito de concertar, ya que por el momento no se tiene
ningdn proyecto al respecto.

HERIBER%HE&

PRESIDENTE - INTERVENTOR

. & JUIUY _—
INETITUTO DE SEQURCS D INSTITUTO O SGURDOS BEJUIHY ) i
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"INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"

Balcarce 562~San Salvador de Jujuy

DENUNCIA DE SINIESTRO

SECCION INCENDIO

Al Senor Gerente:

r

Por la presente comunico a Ud. que la finca y/o local ubicado

. , enlacalle ... ... ittt i it i e cubierto por la pbliza
N* .o ... ha sufrido un siniestro con fecha . ....... de i,
de19...... cuya causa y alcance del mismo detallo a continuacion:

Lo transcripto precedentemente tiene caricter de declaracion

...............................

Lugar y Fecha

H @RTQ@V‘RGH Esl
TDENTE—I TERVENTOR

FRES -
WMSTITUTO CE SEGUROS DE JuUs .
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' Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

NOTA PROTECTORA
SECCION INCENDIO

SUMA ASEGURADA S . ............. e VENCIMIENTO:. ... .ov it iiii e e en

Queda registrado provisionalmente en este Instituto, sujeto en todo a

las condiciones generales de su péliza de Incendio, un seguro por la cantidad de .. ...

-------------------------------------------------

sobre lo siguiente:

Es expresamente entendido que este certificado provisional es valido
solamente por el término de ( ) dfas contados desde el dfa de
de 19 o antes de la expiracién del plazo prefijado al emitirse la p6liza defi-

nitiva que lo reemplace o si el Asegurador notificara por escrito su desistimiento de la

operacion,

de .de 19 . =
e—s -

ooooooooooo

PRESICENTE - INTERVENTOR
JNSTITUTO DS aEQURQY DB JUUY




CONDICIONES GENERALES DE

(EY DE LAS PARTES CONTRATANTES

CLAUSULA 1. -— tas partes contratantes se someten a las dispesiclones
#o 1a Ley de Ssguros N® 17.418 y a ias de la presente pbliza.

En caso de discordancia entre las Condiclones Gansrales ¥ |as Particulares,
predominardn estas Gltimas,

Los gerechos y cbligaclones del Asegurado y del Asegurador que se men-
clonan con Indicacién de los respectives artfculos de la Ley de Seguris, deben
entenderse como slmples enunclaciones Informativas del contenldo esenclal
de la ley, la que rigs en su Integridad con las modalldades convenldas por
las partes.

RIESGG CUBIERTD

CLAUSULA 2. — El Astgurador Indemnizard al Asegurado los dafios mate.
riales causados por accidm directa o Indlrecta del fuege a los blenes objeto
del seguro (Art, 85 - L. ds 5.), Se entlende por fuego toda combustién que
etlgina Incendio o principie de Incendio.

Los dafios causados por explosidn o rayo quedan equiparades a [os de [ncem
dlo {Art. Bb - L. de 5.).

La indsmntzaclén comprenderi tamblén los blenes objeto dal sequre que
m extravien durante el sinlestro (Art. 85- L. de 5.).

EXCLUSIONES A LA COBERTURA

CLAUSULA 3. — El Asegurador no indemnlzard ios daflos o pérdidas pro-
ducidos por:

u} Viclo prople de Ia cosa objeto del segurg. S| el viclo hublera agravade
el dafio, ¢l Asegurador indemnizard sin Inclulr los dafios causados por
el vicio {Art. 66 - L. d¢ S5.).

b) Terremoto {(Art. 86 - L. de S.).

¢) Metecrito; maremoto y erupclbn vnlcénlm; tornado, huracln o cidlfm
inundacibn,

d) Transmutaclones nucleares.

#) Hechos de guerra civll o Internaclonal, o por meotin o tumulte popular
tArt. 71-L. de S.).

) Hechos de guerrlllas, terrorismo, rebellbn,. huelga o |ock-oit,

) Quemadura, chamustade, humo o cualquler deterloro que provenga de
contacto o aproximacién a fuentes da calor; pero si responderd por lo
dafios de Incendlo o principlo de Incendic que seAn consecusncls 48
alpuno de #stos hechos.

Ay Combustidn espontdnes, salve que produrea fusgo.

I} La accidn del fuego sobre artefactos, maquinarias o instelaclones,
cuande & actfie como elemento Integrants de su sistema de fumclo-
namlento, sobre esos mismos bienes.

J¥ La corriente, descarga u otros fendmenos eléctricos que afecten la
instalacidn eléctrica, la maquinaria, aparatas y circultes que {a Inte-
gran, aungue ellos s manifiesten en forma de fuego, fusién y/o explo-
sidn; no obstante serf indemnizable el mayor dafio que de Ia pro-
pagacién del fuego o de la onda expansiva resuitase para los blenes
precedentements enunciados.

) Falta de o deficlencla en la provisién de energla, aum cuando fusra
momenténen, salvo gque provenga de un sinlestro Indemnizable que
afecte directamente al establecimlento asegurado,

Los skniestros enunclados en los Incisos b) a ) acaecidos en el lugar y en
ecasién de producirse los acontelimlentos enumerados se presumen que som
eonsecuencla de 1os mismos, salve prueba en contrario del Asegurade.
PROVOCACION DEL SINIESTRO

CLAUSULA 4. — E| Asegurador queda |lberado si el Asegurade proveca,
por acclén u omislGn, el sinfestro dofosamente o com culpa grave. Que-
dan excluldos los actos realizados para precaver el sinlestro o alenuar sus
consewen:las, o por un deber de humanidad generalmente aceptado, (Art,
70-1. de 5,

DEFINICIONES DE BIENES ASEGURADOS

CLAUSULA 5. — El Asegurador cubre los bienss musbles & [nmurhies que
st especifican en las Condiclones Partfculares y cuya depominaclén genérica
tiene el significado que se asigna a comtimaclén:

&) Por “edificlos o construcclones”” se emtlende los adherides al suelo en
forma permanente, sin exciusién de parte alguna. Las Instalaclones
tnldas a eHos con carfcier permanente se considerarAn como “edifi-
tloy o comstrucclenes’” en [a medida que resulten un complements de
los mismos ¥ tean de propledad del dusfio del edificlo o comstrucclén,

b} Por “‘contenide generml” se entiende las maquinarips, Instalaciopes,
mercaderias, suministros ¥ demds efectos correspondientes a iz actl-
vidad del Assgurado.

Por “maguinarios” se entlende todo aparate o comjunto de aparates
que |ntegran un proceso de elaboracién, tramsformactén y/o acondl-
clanamlento, vinculado a la actividad del Asegurado.

Por “Instalaciones’” se entlende tanto [as complementarias de los
protesos y de sus maquinarias, ¢omo las correspondientes a los loca-
les en fos que se desarroifa fa actlvidad del Asegurado, excepto las
mencloradas en &l fitimo péirrafo del Inclso &) de esta ClAwsula coms
complementarias del edificle o construcclén.

Por “'mercaderias’” se entiende las materlas primas y productos en
elabornclén o terminados, correspondientes n los establecimlentos [ndus-
trinles y las mercaderfas que s¢ ballen @ fa vemta o en exposicibn,
o deplsito en los establecimientos comerciales.

f) Por “Suministros™ se entlende los materlales que sin Integrar an
producto posibilitan [a realizacidn del proceso de elaboraclén ¢ ¢o-
merclatizacl§n.

Por “demfs efectos’” e entiends los (tlfes, herramlentas,” repuestos,
accesorios y otros elementos me comprendidos en las deflpiciones ante-
tiores que hagan @ la actividad del Asegurado,

Por “mobillarie” se entiende el confunto de cosas muebles que compode
nren ¢l ajuar da [a casa partlcular det Asegurado y las ropas, provls
siones y demfis efeclos personales de éste y do sus famillares, [mvls
tados y doméstices.

1) Por “mejoras” se entlende [as modificaclones o agrecados Incorpe-
rados definitivamente por el Ascgurade al ediflclo o construcclén de
propledad ajena

BIENES COR VALOR LIMITADO

CLAUSULA &. — Se limita hasta la suma asegurada Indicada en las Con-
diclones Particulares, ta cobertura de <ada una de las cosas que a conmtl-
ruacifin se especifican, salve que constituyan uma coleccién en cuyo ¢aso i
limitacién se apilcard & est conjunto: medallas, alhajas, cuadros, plata
fabrada, estatoas, armas, encales, cachemires, taplees y en general cunles-
qufera cosas raras y preciosas, movibles o flJas y cualquler otre objeto artls-
tico, clentifico o de coleccién de valor excepcional por su antigledad o pro-
cedencin.

BIENES NO ASEGURADOS

CLAUSULA 7. — Quedan exciuldos del seguro, !os sigulentes blenes; Mo-
mda (papel o metélico), coro, plata y otros metales precioses, perlas ¥
piedras preclosas ao enqamdas, manuscritos, decumentos, papeles de co-
mercio, titlos, Acclones, bonos y otrns va1or:s maoblilarlos, patrones, ch-
nés, inatrices, modelos y moldes, croquls, dibujes y planes téentcos, explo-
tlyns, wehiculos que requieran licencia para clreular y los hlenes asegurados
especificaments con pélizas de otras ramas, con coberturas que comprendan
el rlesgo de intendio,

MEDIDA DE LA PRESTACION - REGLA PROPORGIONAL -
SINIESTRO PARCIAL

CLAUSULA B. ~— EI Asegurador se obliga a resarcir, conforme 2| presente
centrato el dafio pateimonial que Justiflque el Asegurade, causade por al
siniestre, sin (nclulr el Jucra cesanie (Art. 61- L. de 5.

SI &l tiempo del slplestro, la suma asegurada excede def valor asegurable,
el Asegurader sélo esté obligado & resarcir e perjuicio efectivamente su-
irldo; no obstamte, tiene derecho a perclbir la totalldad de (a prima.

Si la suma asegurada es Inferlar al valor asegurable, el Asegurador sélo
tndemnizard e} dafo en la proporeifn que resulte de ambos valores (Art.
5 - L. de 5.,

Cuzndo te aseguren diferentes blenss con discriminacién de sumas eee-
furadas, se aplican las disposiclones precedentes, a cada suma asegureda,
Independientemente,

Cuande el siniestro sdlo causa un dafio parclal y e! contrato no ee res-
cinde, el Asegurador sélo respanderd en el future, por el remanente de la
suma asegurada, con sufecibn a las reglas que anteceden (Art. 52 - L. de 5.0
MONTD DE RESARCIMIENTO

CLAUSULA 9. — E| monto ce] resarcimlento debido por el Asegurador
e determina:

) Parn “ediflelos o construcciones’” y
fpoca del siniestra.

Cunndo el edificio ¢ construccidn esté erigldo en terreno ajend, el
resarcimisnto se emplearf en su reparacién o reconstruccldn em el
mismo terreng y su page se condiclonard al avamce de las gbras, S
el Asegurado mo efectuara la reconstruccidn en el mismo sitlo, el resar-
cimiento se limitard al valor que ios materiales hubiesen tenido en case
de demolicién, En {a misma forma se procedsrd en el caso e
“'mejoras’”’.

b} Para las mercaderias producldas por ¢l mismo Asegurade, segfin of
costo de fabricaclén; para otras mercaderfas y suministros por el pre-
tlo de adquisicidn. En ambos casos, tales valores no pueden ser supe-
rlores al preclo de venta al tiempo det siniestro.

Para los animales por el wvalor que tenfan nl tiempo del sinlestro;
para materlas primas, frutos cosechados, y otros productos natumlu,
segfin los preclos medlos en el dla del sinesten.

d) Para “maculnarlas” ,“'Instalaciones’, “‘mobillarlo’ y “‘deméfs afac-

tos™ por su valor al tIempo ded sinfestro.
BESCRIPCION DEL RIESGQ

CLAUSULA 10, — Deberd constar en las Condiclones Particulares como
descripoién del rlesga:

a) La ubicacifn, naturaleza, desting y uso de [os blenes assgurados y dsl
edificio, construcclén o predio que los contengan, con Indicacién de
los procesos que se cumplan y de fos materiales que se utillcen @
aimacenen en ¢l lugar de ublcaclén de los blenes asegurados.

b) Ln maturaleza v destino de los edificlos o comstrucclones lnderos,
cuando haya comunicaciéa con los mismos,

vECLARACIONES DEL ASEGURADD

CLAUSULA 11. — E} Asegurado debe declarar sin perjulcla de le dispuesto
en la Cléusula 17:

a) En virtud de qué Interés toma e saguro.

b) Cupndo se trate de sequres de ediflclos o construcciones, sl estén en
terreno proplo ¢ aleno.

€} El pedido de convocatorfa de sus acreedores o de su propla qulebra
y la declaracién fudlcial de gqulebra.

& El embargo o depsito judiclal de los blenes msepurados.

#) Las varlantes que se produzean en las sltuaciones que conston en las
Condiclones Particulares como descripclbn del riesge de conformidad
con lo Oléusula 10, precedente.

PLURALIDAD DE SEGURDS

CLAUSULA 12, — Quien asegura el mismo Interds y el mismo rlesga con
mis de un Asegurador, notlficard al efectuar la denuntla del aceecimiento
del siniestro y en las otras cportunidades en que el Asegurador ac [0 bes
quiera expresamente los demds contratos eslebrados, cop Indicacl6n del Asse
qurador ¥ de la suma asegurada, bafo pena de cadireldad. Con esta salvednd,
en casa de sinlestro el Asegurador contribulrd proporclonalmente af monto
de su contrato, hasta |a concurrencla de la Indemnizacldn deblda.

El Astgurado no puede pretender en ¢l conjunto una Indemmnlizacidm que
supere el monto del dafte sufrido. 51 se celebrd el seguro plural con la
Intaneién de un eprlqueclmiento Indebldo, son nules los contratos celebrades
con esa Intenclén, sln perjuiclo de! derecho de fos aseguradores & perclblr
la prima devengada en el periode duramte e cual conocleron esa Intenclén,
tin exceder |& de un afio (Arts. 67 v 68 -1, dr S),

CAMEI) DE TITULAR DEL INTERES ASEGURADOD

CLAUSULA 13, — £1 camblo ¢e tltalar del Interés aspgurade dobe ser
motificade al Asegurador.

La metHlcacién del camblo del thular s¢ hard ea el términe de slete
diss, La omisién libera al Asegurador, sl el sinfestro ocurricra despufs de
quince dies de vencldo este plazo,

Lo dispueste precedentemente se aplica tamblén 2 la venta forzoda, com-
putfindose los plazos desds la Aprobacidm de la subasta. Mo se aplica & Ia
transmisién hereditarla, supussto en el que fos herederos y legatarios sute.
dap en el contrato {Arts, B2 y 83-L, de §.),

RETICENCIA

CLAUSULA 14, — Toda declaracién fafsa o toda reticenclz de ¢lreuns-
tanclas conocldas per el Asegurado, aum hechas de buesa fe, gue a Julcle
de perltos hublese [mpedido el contrato o modificads sus condiclones, 5! el
Asegurador hublese sldo cerclorade del werdaderc estado del riesgo, hace
nulo el contrata,

d
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“Y'meforas’, por su valor a la

INCENDIO

£l Asequrnder debe Impugnar el <ontrato deptro de los tres meses e
haber conocido la reticencla o falsedad (Art. 5-L. de 5.).

Cuando la reticencla mo dolosa es alepada en el plazo del Artfculo S5 de
la Ley de Seguros, el Asegurador, a tu exclistvo Julcio, puede anufar el
contrato restituyendo la prima percibida con deducclédn de los gastos, o
reajustarla con la conformidad del Asegurado al werdadero estado del riespe
{Art. 6-L, de 5.),

SI la reticentla fuese dolosa o de mala fe, el Asegurador tienn dereche
a ias primas de los perfodos transcurridos y del perfodo en cuyy tramscurto
inveque Ia reticencia o faisn declaracién {Art. 8- L, de 5.},

En todos los casos, si el tlnlestro ocurre durante el plazo para Impugnar,
el Assgurador no adeuda prestacidn alguna (Art. 9-1. de S.).
RESCISIGN UNILATERAL

CLAUSULA 15.— Cualquiera de las partes tlens derechio a rescindir el
presente contrate sin expresar causa. Cuando el Asegurador ejerza ests
derecho, dard un preaviso no menor de 15 dias, Cuando lo elerza el Ases
gurade, |a rescisién se produclrd desds la fecha en que notiflqus foha-
clentemente esa decisifa,

Cuando el seguro rlja de doce a doce horas, la rescislén se computard
desde la hora doce lamedlata sigulente, y en caso contrarlo, desde (a hora
weintlcuatro,

S1 el Asequrader eferce ¢l derecho de rescindir, la prima se reducir
praparclonalments por el plazo no corrido.

Si el Asegqurado opta por Ia resclslén, el Asegurader tandrd derecho & la
prima devengada por el tlempo transcurride, segln las tarifas de corte
plazo (Art, 18, 29 pérrefo- L. de S5.).

REDUCCION DE LA SUMA ASEGURADA

CLAUSULA 16, — 5[ |a suma asegurada supera notablemente el vafor ac-
tual del Interfs asegurado, el Asegurador o el Aseguradn pueden requerir
su reduccin (Art, 62 - L. de S5.).

Si el Asegurador e)erce este derecho, [a prima se dlsminuirf properclo-
malmente al monta de la reducclén por ¢l plazo ao corrido,

S3 el Asegurado opta por la reduccidn, el Asegurador tendrd derecho w
la prima correspondlente al monto de la reducctdn por el tlempo tramse
currido, calculada segln la tarifn de corto plaze.

AGRAVACION DEL RIESGO

CLAUSULA 17. — BY Aseguradoe debe denunciar al Asegurador [2s agra-
vationes del rlesgo asumido, causadas por un hecho suyo, antes de que se
prodwzcan; y las debidas a un hecho ajeno, inmediatamente después de
conocerias (Art. 38- L. de S.).

Se entlende por agravacidn del rlesgo asumide, la que sl hubless existido
al tiempo de [a celebracién, a Julcio de peritos hublera Impedido este com-
trato 0 modificado sus condlclones (Art. 37 - L. de S.).

Cuando la agravacidn se deba @ un hethp de) Assgurado la epbertura guoda
suspendida. EI Asegurador, en el térming de slete dias, deberd notiflcar sw
decisibn de rescindir (Art. 39-L, de 5.).

Cuando Ia agravacifn resulte de un hecho ajeno al Asegurado o st éste
debif permitirlo o provocarlo por razonts ajenas a su voluntad, el Asegu-
rador deberd notificarle su declsifn de rescindir deptro del término de un
tes ¥ con un Preaviso de glete dias. Se aplicarA o Artfculo 39 de la Loy
de Segures 51 ¢l rlesgo mo se hublern asumido segin las précticas comerclates
de] Asegurador (Art, 40-L, de 5.}

La rescisiém del contrato por agravaciGn del riesgo, da derecho al Ase-
gurador:

a) Sl la agravaclén del rlesgo Mo fue comunicada oportunamente, a percl-

bir la prima proporclonal al tlempo transcurrido.

b) Si no le fue comunitada eportunamente, a percibir (2 prima po

perfodo de sequro en curse, mo mayor de up afio (Art, 41-L. de
PAGO DE LA PRIMA

CLAUSULA 18. — ta prima es debida deade [a celebracién del contrato
pero no es exiglble sino contra entrega de la pbliza, salva qut se haya emitl-
do un certificado o Instrumento provisorlo de cobertura (Art, 30-L. da S.).

En el case qus la prima no s2 pague comtra la entrega de la presente
phfiza, su pago queda sujsto a fas condiciones y efectos establecidos en 1
“Clausula de Cobranza de Premios” que forma parte del presente contrate.
FACULTADES DEL PRODUCTOR O AGENTE

CLAUSULA 19, — Ei productor o Agents de seguro, cuzlquiern sea o vim-
culzclén com el Asegurador, autorizado por fste para Ja medizcibn, sbla
estd facultade con respecto @ las operaclones en las cuales Interviene, para:

a) Retlblr propusstas de celebraclém y modificaclon de contrates de

SEQUrY;

[ )] Entregar fes Instrumentos emllldm por &l Asegurador, referentes a

contrates 0 sus prirrogas;

c) Acaptar el pago de Ia prima sl se halla 2n posesién de un reclbo del

Asegurador, La flrma puede ser facsimilar (Art, 53 - L. de S.).
DENUNCIA DEL SIKIESTRD

GLAUSULA 20, — E|l Aseguradn esl.i nhllgado a cumunlrar tin demota

a las autoridades competentes el

El Asegurado comunicart al Asegurnder el uq:eclmlentu del sinfestro dem-
1ro de los tres dias de comoterlo, bajo pena de perder el derecho a ser In-
demnizado, salvo que acredite caso fortuito, fuerza mayor o Imposibllided
& hecho sin culpa o negligencia (Arts, 46 ¥y 47 - L. de S.).

También estd obligado a suministrar al Asegurador, a su pedldo, la [nfor-
mpcidn pecesarla parm werificar ¢ tlglestro o ta extensibn de la prestacién
a su cargo, la prueba Imstrumental en cuanto sea razonable Qe la sumi-
nistre, y a permitirle al Asegurador las Indagaciones necesarias a tales fines
(Art, 46 - L. de S.)

El Assgurado plerde ¢! derecho a ser Indemnizado sl deja de cumplir
mallckesamente las cargas previstas en &l 29 pérrafo del Articule 46 de ia
Ley de Sequrcs, o exagera fraudulentamente los dafies o emplea prushas
falses para acreditar los dafios (Art. 48« L. de S§.).

CBLIGACION DEL SALVAMENTO

CLAUSULA 21, — El Asequrado estf obligade a proveer [o mecesario, en
Ia medida de (as posibllidades, para evitar o disminuir e dafio y a obser-
var las imsteucclones del Asegurador, qulen le reernbelsard los gastos o ma-
niffestamente desacertados, de acuerdd & la reqla proporcional que estableos
ol Artfeuls 65 de la Ley de Segures, S| existe mAs de un Asegurador y
median Imstrucclones contradictorlas, e¢f Asegurado actuard segln las Ins-
truccionts que aparczean mis razonables en las circunstancias del caso.

51 Jos gastos se realizan de acuerdo A Imstrucclones del Asegurador, éste
debe siempre su pago Integro y anticipard les fondos sl asf le fuzre reque-
rido {Arts. 72 y 73 - L. de S5.).

ABANDONO

CLAUSULA 22, — EY Asegurado no puetdz hacer abandono de los bicnes
afectados por ¢ sinlestro {Art. 74-L. de 5.,

CAMBIO EN LAS COSAS DARADAS

CLAUSULA 23, — E| Asegurada no puede, sin &) comsantimisnto del Ase-
gurador, introducir camblo en las cosas dafiadas que haga mis diflcil esta-
blecer la causa del dafio o el dafo mismo, salve qu2 se cumpla parn dis-
minuir el daffio o en el interks plblico,

El Asegurador sélo pucde invocar esta disposiclén cuando proceda sin
demoras a {a determindcién de las cavsas del sinfestra y a (& valuacién
de [os dafios.

La vlnlm:lén maliciosa de esta carga llbera al Asegurador (Art. 77 -
L. de &

I:ADLICIDAD POR INCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES Y CARGAS

CLAUSULA 24, - El Incumplimiente de las obligaciones ¥ cargas impues-
tas al Asegurado por Ia Ley de Seguros (salvo que sa haya previsto otro
efecto en [a misma para &l Incumpilmiento) ¥ por el presente contrato, pros
duce la taducldad de fos derechos del Asegurado si el incumplimlento abe-
dece a su culpa o negligencla, de acuerdo con el réglmen previsto en ef
Arriculo 36 de la Ley ¢» Seaurgs.

VERIFICACION DEL SINIESTRQ

CLAUSULA 25. — El Asegurador podrd designar une o més expertos
para ve-iflcar ¢ sinlestro y |a extensién de la prestacifin & su cargo, exa-
minzr la prutba Imstrumental y realizar las Indagaciones necesarias a tales
fines. El Informe det o de los expertos no compromete al Assgurador; es
(nicamente un clemento de Julclo para gque éste pueda pronunciarse acerca
de! derecho del Asegurado, de conformidad con la Cliusula 28B.

GASTOS NECESARIDS PARA VERIFICAR Y LIQUIDAR

CLAUSULA 26. — Los gastos necesarlos para verificar el sinfestro y liqui-
dar ¢l dafio Indemnizable son a cargo del Asegurador en cuante no hayan side
causades per indlcaciones Inexactas del Asequrade. Se excluye el reembolso de
la remuncraclén del personal dependlente del Asegurndo (Art. 76 - L. de S5.).
REPRESENTACION DEL ASEGURADOD

CLAUSULA 27, — El Asequrado podré hacerse representar en las dillges-
clas para verlflcar el sinlestre y liguildar el daﬁn y serhn por su cuepta
los gastos de esa representaciin (Art, TE-L. de
PLAZQ PARA PRONUNCIARSE SOBRE EL DERECHD DEL ASEGURADO

CLAUSULA 28. — EI Asegurador debe pronunciarse acarca del derecho .del
Asegurado dantro de fos treinta dias de recibida la Informacién complemen-
tarla a que se refiere el terter plrrafo de 2 Cldusula 20. La omisién do
prontnclarse Importa geeptaciéba (Art. 56 - L. de S.).

ANTICIPO
CLAUSULA 29, — Cuando el Asegurador estimé el dafio ¥y reconoctd of

dereche del Asagurade, cte puede reclamar un pago a cuenta si el p
dimlento para establecer In prestaclén debida no se hallase termlnadol .

mes después de notificado el sinlestro. EI pago a cuemia no serd Infér
® |z mitad do Ia prestacifin reconocida u ofreclda por el Asegurador,

Cuando la demorn obsdezca a omisién del Asegqurado, e] términe se sus-
pende hasta que éste cumpia las cargas Impuestas por la ley o el contrato
(Art. 51~L. de S5.).

VENCIMIENTO DE LA OBLIGACION DEL ASEGURADOR

CLAUSULA 30.—E| crédito de! Asegurado se pagard dentro de los
tuince dfas de fljado ef monto de [a Indemnizacién o de la aceptacién da
la Indemnlzacin ofrecida, una vez ventlde ef plazo fljads en la Cliusula 28,
para gue &l Assgurador se pronuncle acerca de) derecha del Asegurade
(Art, 49 - L. de 5.},

E1 Assguradar tiene derecho a sustitulr el pago en efectiva por el reempla-
7o de| bien, o por su repzracién, slempre que sea equivalente y tenga Igua-
fes caracteristicas ¥ condiclones & su estado inmediato anterlor al sinlestro.
SUBROGACION

CLAUSULA 21. - Los derechos que correspondan a! Astgurado contra ®a
tercero, en razén del sinlestro, se transfleren al Asegurador, hasta el monte
de la indumnizaclén abonada. El Asequrado es responsable de todo acte
que perfudique ette derecho del Asegurador.

El Asegurador no puede valerse de la subrogacién en perjulclo del Asegu-
rado (Art. B0~ L. de §.),

HIPOTECA - PRENDA

CLAUSULA 22, — Cuando el acreedor hipotecarie o prendarle con reglstro
fe hubiera notlflcado 2| Asegurador, la existencia del gravamen sobre ¢ blen
asegurado, el Asegurador, salvo que se trate de reparaciones, no pagard la
Indermmizacién sln previa notitla al acreedor para qus formule opesicifn
dentre de slete dlas.

Formulada fa opesicidn y en defecto de acuerdo de partes, ef Asegura-
dor consignarf Judiclalmente la suma debida (Art. B4 - L. dr S).
SEGURD POR CUENTA-AJENA .,

CLAUSULA 33. — Cusndo se encushtre en posesiin de [a pbiiza; el i0-
mador pueds dlsponer & nombre proplo de fes:darechos quo resuitan del com-
trato. Puede Igualinente cobrar ta Indernnizaclﬂn, paro el Asngurador tiene el
derecho de exigir que el tomador acradite previzmente el consentimilento. del
Assgurado, a mencs que el tomador demubstre- que comtratl por mandm
de aquél o en razdn de und oblipacién legal {Art, 23-1.dn §.).

Les derechos que derlvan del contrate carresponden al Asequrado sl
la péliza. En su defecto, mo puede disponer de esos derechos ni hacerlos
valer [udiclaimente $ln el consentimiento de] tomador (Art. 24~ L. de 5).
PRESCRIPCION

CLAUSULA, 34, - Las acciones fundzdas en ¢! presente contrato prescriben
ta ¢} plazo de un afio, computads desde [a correspondiente obligacién es
exigible. Los wmctos del procedimlento establecido por la ley o el presents
contrata para la llquidacién del dafe, Interrumpen 1a prescripclén para el
eobre de la prima ¥ de Je Indemnizacién {(Art. SB- L. de S.).

DOMICILIO PARA DENUNGIAS ¥ DECLARACIONES

CLAUSULA 35, — El demiclflo en que las partes debem efectuar faa de-
mtinclas y declaraciones previstas en g Ley de Seguras o en el presemts
cantrato, es el Gltimo declarado (Art. 16-L. de 5.).

COMPUT) DE LOS PLAZOS

CLAUSULA 96, — Todos los plazoy de dias, indicades en In presents
péliza, s« computarfin torridos, salvo disposicién expresa en centrarfo.
PRORROGA DE JURISDICCION

CLAUSULA 37. — Toda controverslz Judiclal que 3e plantee con relaciém
al presente contrato, serd dirimida ante los tribunales ordinarios competentes
de la Jurisdiccibdn del lugar de emisifn de la péliza (Art 16 - L. d¢ 5.
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"INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"
Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

o . e g e m e = T e e — e -

PROPUESTA DE SEGURO DE INCENDI

Nombre del Asegurado

N . Partido R Departamento ............
Ubicacién del Riesgo: pa
{Aclarar todos los datos) Calle ... N e Manzang ... Lote
............... .. Provincia o Territorio
OBJETOS DEL SEGURO CANTIDAD ASEGURADA Prima & {MPORTE
L8 :
i ‘
g“é Sobre el edificie o construceiones: hasto la suma det ooueoverne e, B SALCOTITTITTORIPPITITRROPIIOPN [ETSTRRTIPPITSN [P,
T . . .
S88 - . ‘
3:§ é- « existencios en mercaderias: S P J N or] EXTETFOTTPRTPPPPRPITY [N,
op - .
gg-ﬁ o instalaciones del negocio: S O R P RLIIIT) (PTNORTIY PR
w itz ;
3 8Ok o maguinarias: e e E e eererarecarasarsiaros B R AAMSRTEEEEEEELIRCEEEY EECLeRELLebEe] R eeeEpeee e e e
w E—é % :
c 3.2_3 » muebles partievlaros, ropa, efc, L, L., L L Tiaiiiieaiieeiianines [ B RALRLEY! SERTIR
@ §.%
O 0! a ” . ” I " ar reeravmmermesannevann b irediceecieio i eecceearmanan. PR R, R
= et i
w Egs
a u‘ e o or ” ” ” T I R L [T UURURTTTUTUTUTY SURNPRTRRR EVRPRTPUTTURTIU T
] .§ 'g'.;, . b
EE ° NOTA. -— Téchese lo que no correspanda:
TE® -
385 Derachos e Mnpuestes ..., ... unne il O
Hod
Tarifa Art oot st s e TOTAL.............. e B oa L I CITTOVRTIPPINRPSIPYPRNPY HIIPPOPRPYIP! [N IR
[ iEn terreno de propiedad del proponente? :
L{En terreno ajeno? ¢De quién?
4Es de. planta baju selamente? $i tiene altos jcudntos pisos? 2 Ji ITieRe S60N0? e -

Clase de construccién de las paredes exteriores o interiores

Tocho (clase de) % : y lotra clase) %

(s Ko

“ Las escaleras ide que son? ilos pitos? ilos delo rasos? e o

Hay tobiques, divisiones o altillos de madera

Los entrepisos, pisos altes o altillos gsan de madera o de bovedilla (ladrille) o con clarcboyas (vidrio de piso o rejilla) o do losa de

todos los detalles del mismo.

cemento armado?

ED!‘ !
Aun cuando no ze osegura, indicar

tPor qué clase de negocio o industria estd ocupado?

" Propiedad de Dependencias que ocupa el riesge

l iHoy garage o se deposita algin automéril?

< Si se utiliza fuerza motriz, describir la clase y pstencia de los motores
E Clase de negocio o industria que se desea asegurar
§‘ Maquiﬂdl’it.: {Deseribir cada uno y potencia de los matores)
z §i es negocic de campaia indicar si hay corralén “de artleulos poro construccién, depésite de frutes o productos del pals, caballeriza,
00 garage purﬁéulur, lefia, carbén (cantidades), etc.
Q Las dependencias gestén contiguas o aisladas del cverpo priridpul? LA qué distancia?
§ Los articulos peligroses e inflamables, yestén dentro del cuerpo principal o aislades del Mismo? s LA qué distancia? i e S
z Close de alumbrade illeva transferencla?
FORMA DE PAGO
Primera cuota de § al contado
Segunda cuota de $ e @l dfa de . de
Tercera cuota de § ... . el dia . de .. de
Cuarta cuota de § .. el dig ... de ... de
Quinta cvota de § ... el diet i de ... de
: desde ... de 19
Este seguro se desea contratar por : meses

hasta de 19
de .. ‘ de 19

PRESENTADA POR

Domicilio . . .t.. Direccién de cobro

El seguro empezard a carrer e} din que designe la péliza que llague & emitir XS pao. €1 Instituto,
NOTA’ IMPORTANTE:  Esta propuesta debe ser firmada por el propenente y el agente.

Es indispensable indicar el domicilio particular o comercial del proponente.

FIRMA DEL PROPONENTE -

Ine. 1-10.000-4-73



LEY pDE LAS PARTES CONTRATANTES. Cliosula 1. -'Les perfes contratentes se wmm a 1.3
mkmu de | de Segures NY 17.418 y o les de ln mﬁ péilm.

‘[’ p orde mem‘n y ¥ o pr -u estas d]ﬂmls.

'los nwnm y obltgact del Asequrado ¥ del A que 52 con [ndicacién. de._loy

fespectivos articules 48 |s Lay dn Smurus. deben, entenderse como simples enunciaciones fnterma-

Ilm1ﬂ| cofenldo esonclel de In tey, In qua rige an su Intedridad con les medalldades convenides

per, pertet.

RIESGD CUBIERTO. Cléusule 2. —El Asegurndor Indamnlzerd ul A do los defios

coutndos. por sccldn directs o Indirecta del fiego, 2 los blen#s abjeto dal ure (Art. 85 L. de 5.),
Se entlende por fisege toda comtbustidén dque origine Imndin o pr]m:lplo e ircendlo,

Los dafios caussdos por axplosién o rave queden n los de {Art. 88 L. da 5},
La Indsmnlzecién compranderd tembidn les bienes oBllte dul segure que se axtravlen durante ef
sinlestro (Art. 85 L. de 5.).

Eix“usr:?d"Elg A I.A COEERTURA, Clfiusuls 3, — El Ascgureder no Indemnizaré ios defics o pir-
L] \Kidos po:

») Vicie propio da Ia totn objute del seguro, Si el viclo hublera l| dafio, &1 A
dor Indemnizard sin ILnacluir fos dafios causados por #f vido tATt. 66 L. de S, 3.

Terremeto (Art. ) e
Meteotite: maremote ¥ pcién wolednics; do, hurecin o dklén; |

ds frensmutaciones nusinars:

&)} Hoechos de guem elvll o Inhmu!nn-l o por molln @ fumullu populer {Art, 71 L. de 5.).
2 anhes de guerrlting, 'urotlumo. Nbullén. huelga o Lock-dut.

] daterlarc que provenge de contecto o

aproxime-
r]én = tuentes de r.nlor- pern sl reaponderd por Jos dafios de Incendio o pdnc[plo ds
due s#an da -algune de estos hechos.
h) Cembusiién espontimes, salvo gque produzca rmo.
Ly wexlén del fuego sobre o cuondo 6! actée como
elemento Integronts de su ﬂsteml de hmclonnmien!o. sobre etod mismos blan
1} Lz torriente, descarga b otros tendmencs aléctrices que sfecten i3 !n:mltlﬂn eléctrica, la
megquineria, speratos ¥ :1r:u|tos que In Integran, BURqUe elles se manitiestan en tol
teegs, fusidn y/fo fio B muyor dafio de la pm-
mm:llén del fuego o de la onds exponsiva resultese pars lus biehes  precedentements
eauncind,
k) Falta de o " deficlencin en 1n provisién de energln, sfin cuande fum mnmmtinn, salve que
provenga da un xinlestro Indemhizable que sfacto
Leoa alnfastros enuncisdos en las Incisos b) a F) acpecidos en el Iugar y an ocatidh de produtine
loa atontecimienios enumerdos ce hretucwnh gue son consecuencls de los mismos, selve pruebn
an contrerfo del Asegurado.

PROVOCACION REL SINIESTRD, Cldusula 4, —E| Asegurador queds llberado 41 al Asegurado
provecs, por acelfn u omision, &1 siniestro dolosements o con culpe qrave, an exclutdos los
actos realizados pars srecover o sinlesito o alfenuer sus consecuenclas, o por un deber du huma-
nided nmemlmem! aceptedo (Art. 70 L da 5).

DI.’F!NICIONES BE BIENES ASEGURADDS Climll 5. — EI As-cur-dnr ecubre oy b'lmes muebles
ue fes drice tienw

q (13
ol skgniticado que o lsigzu a r.omlnuaclén-

u) Por “edificles o construcciones’ sa entlende los sdharldos #! melo en forma permemente, sin
excluslén de parth #lguna. Las instalationes wunldes a ello; con carBcter permanente 4n
conslderarén como *'edificlos o construcciones’ en In medida gus msulten un complemento
de los mismos ¥ sapn da propledad dzl dunllo del edificle o construceldn.

b) Por ¢ Ido general'* ge entlend [as, [nstaloel mercaderfun, sumlinlstres
y demis cfeclos corraspondientes a2 In -dhridnd del Asagurnda,

¢) Por "mequinarim™ ¢ artlends tede epareto © mlunto de spurstos que In:? un
de elaborecidn, hranstormaclén y/o acondnciommumn. vinculedo a le ectlvided dek As-mmdn.
d) Por " oge | d¢ l y de wqul-
norfes, ¢omo Les carnsponﬁimm a !o’ Iocales wn lns arrolls ll mividad del
Aregurado, excepto 1as mencionedes en el ditimo plrra!'a de! ln:ln ) da esta Cléusule
como complementarin ded adificie o construecin,

) Par "mercaderizs™ g entiende las (] primn ¥ pr en 1nb Tén & tarminedes,
correspondlentes @ los establecimientos ind ¥ (a8 que e hallen 8 la
wventa & en expesicidn, o depdsite en les umhluclmientos comercloles.

1) Par "suministrea’” e enfiende los meterisles que sin Iritegrar un producto posibiliten s
raelizzcldn del proceso de elpboraclén o comcrcinllzacldn

@)} Por ""demds efectos’ as antiende loa (itlles, i accesorios r otros ele-
mantos no compreididos #n ins definiclones mm'lnm que hagan & In actlvidad del Asegurads,

Por “moblilerin'’ sa entlende el conjunto de coasmd muebles die componen &1 mjuar de fa
easa particular del A:Q&uudo ¥ s ropm, provisiones y demis efectos personales de éste
y dr mm famillares, Invitados y doi {cos.

1) Por *'mejores'* so entlende los modlflcncloms ] Ineor des datlnl por
o1 Asegutado Bl oditicio o construceidn de mph{:d l]mn.

B1ENES CON VALOR LIMITADO. Cléusula 6. — Se limita Besla 1a suma asegurads Indiceds en las
Condiriones Particulares, la cobertura de cada une de [es coses que » continusclén se especiticen,
salve gue consfituyan una coleccidn sn cuiye caso la llmimldn se¢ nplicerd | e :nnlunio. Paade-
Ilas, slhajes, cumdros, pleta [ebrads, estatums, ermas a0, cahemires, taplces en general
cﬂ:unlnsquie_r‘a o:sas Irlrn ¥ pmlosnl. momblnl [ fI]ls y :untqulnr otre obleto artll!lm, cientitice o
K valor ™ por su

BIENES NO ASEGLURADOQS, Cldusula 7, - Quedzan oxcluldes del sequre, los sigulantes bishes: Mo-
‘nede (papel o metilico}, oro, plate ¥y ofrcs metales precicsos, perizs ¥ pledms preciosss no engar-
eades, menuscrites, decumentos, papeles de comerclo, tltules, ecclones, bonad ¥ otros walares
mobiiiarios, patrones, clisés, matrices, modelos y moldes, croquls, dibulou planos téenicos,
axplosives, vehiculos gque raqulersn licencla para clreuter ¥ lot bi #specificamente
con pslizes de olras ramas, con coberfurms que comprends el riesge de Incend[e.

MEDIDA DE LA PRESTACION. REGLA PROPORCIONAL, SINIESTRC PARCIAL. Clénsula B, = El
Aseguredor st obliga a resereir, conferme 8] presentc conirate el dafie petrimonial que justifiqua
el Asegurado, causado por el siniestro, sin Incluir el lucre cesznte (Arf, 61 L. da 5.).

&1 nl tiempo del siniestro, in suma esegureds excede del valor ategurable, el A ' edle esth
obligado ® resarcir el perjuicio efectivements sultido; no obstante, tlene derec pereibir la
totslldad de la prima.

S lu sumnm esegurads es inferlor a1 valor asequrable, sl Assgqurndor sélo Indemnizard el dafio en
la proparcidn que resulta de ambas valores (Art. 65 L. da 5.

Cuands s msaguren diferentes bienes con d:scrlmnuldn de sumas esegurades, se apllcan las dis-
posicianes precedentas, 4 coda suma
Cunndo e sinlestro sélo casusa un dafic percial y Ll cnnmto no se resinde, el Asegurador séle
responderd en el [ature, por @l remanente de la suma aepurada, con suledén o lax regla que
miceeden (Art, 52 L, de 5.).

MONTC DE RESARCIMIENTO. Cliusnla 9, — El monto del resarcimiente debide por &l Asegurader
1s determina:

a) Pera “‘edificios o construeciones™ y “'mejoras’, por su vslor a 1n época del sinlestro.
Cuande &f edificio o consiryccidn estd erlgido en terreno ajene, el redmrcimlento se em
plears en gy rcpnmc{bn 0 reconstruccién en ¢! mismo terreno ¥ su pogo se condiclonard sl
avance de les obres, 5 el Asegurade no efecfuara lo reconstruceidn en al miymo sitio, &
ressrcimicnto se Iimiterd at velor que los materlales hublesen tenido en ceso de demolicién.
En la misma forme se procederd en el caso de ''me]ores’’

b)Y Para Iss mercaderias preducides por el mismo Asegurndo segGn el cotto de Pabrieaciéin:
para oires mercaderips y suministres por ¢ precico de adquisicidn. En ambos casos, tales
valores no pueden sar superiores al precle de vente af tiempa del sinlestro.

€) Pars los wnimsles por el valor gue tenfan 8! tiempa del siniestro; pars maoteriss primes, fru-
tos cosechados, ¥ ofres productes naturales, segdn los precios medios en & dis del sinlestre.

d) Para "'meguinarias'’, “‘instaiaciones’, *'moblllarle™ y “‘demfBc sfectos’ por tu valor al
tiempo del sinlestro.

DESCRIPCION DEL RIESGD. Chiusula 19, = Deberd constor en les Condiciones Particulares comeo
descripcicn del riesgo:
B} La ubicacidén, naiuralun. deatino y uso de los blenes osequrados y del oditlcla, eansinrecidn
o predic que los conténgan, ¢on tndicacifin de los procesgs gt.:e s cumplon y de los mates
riales que se uiilicen o slmecenen en el lugar de ubicecith fos bienes asegurndos.
b) Lm naturpleza y destine de les edifities o construcclones [Indercs, cuendo heya comunicaclén
con los mismos.

-

PECLARACIONES DEL ASEGURADO. Clicsuls 11, - E| Asegurado debe declarsr sin perfuiclo de
fo dispuestc en Ia cliusala 17:

&) En virfud de qué Interés toma &l seguro,
b} .Cuando se trate de gseguros de edificios o construcciones, sl estdn en lerrena prapio o ajens.

£} Et pedido de convoestorin de sus acreedores © de su propla guiebrs v la declaraeidn judicial
de quiebra.

d) El embargo o depdsite Judicial de Jos bienes asegurades.

e) bLes veriantes que e produscen on las sltuaclones que constan en les Condicloanes Particuls-
res como deseripcidn del riespo de conformidad een la Cléusule 10, precedente.

PLURALIDAD DL SEGUROS. Cldusaln 12, — Quien pyegurn ¢l mismo interés y el micmo riesgo con
mis de un Aseguredor, notiflcard sl efectuar la denuncis del scerdimiento del sinjestro y en las
otras oporfunidades en que el Asegurador se |o requiers expresamente los demds contretos celebra-
dos, tan indicecién del wssgurador ¥y de 1a sume esequrede, baejo penn de caducidad. Con esta
satvedad, en cese de sinlestro & Asegurador con!ribuird proporcionalmente ml monto de su contra-
1o, hasta la concurrencia de Jo indemnizacian deblda.

Et Asegurado no puede pritender en ! conjunte una indsmnirstidn gue eupers ¢l monta del dafio
sutrido. Si e cetebré ef seguro plural eon la intencidén de un enriquecimlanto Indeblde, son nulos
los contratos celebraaes con esa intencion. sin per|uicio del dererho de los mseguradores s percibir
2 prima devengade en ql periodo durante el cusl cotocieron esa intentidn, sin exceder la de un
afo (Arts. 67 y 6B L. de 5.).

CAMBIO DE TITULAR DEL IMTERES ASEGURADO. ClSusuls 13. - El <ombio da titular del Inte-
réa osequrada debe ser nollllcado ol Asegurador.
Lo notificacion del combio del Yitular se hatd en el término de siete diss. La omisién libera al
Auuurador. sn | siniestro ocurriern des) de quince dies da venclda este plaro.

d vte se aplice también s 1a vento torzada, computindesa o3 plazos desde
In -:nrabn:lnn de {3 subosta. Mo ¢ aplica 0 |8 trensmisién berediteria, fupuesto en el que loa
herederos y legatarios suceden en el contrato (Arts, B2 ¥y 83 L, de 5.).

RETILENCIA. Clivsuls 14. — Todo declaracién lalss o toda reti i 1d
por el Asagurgde, oin hechas de buena fe, gue a juicio de perites huhle;! Impcdldn ¢l contrato o
modilicado sus conditioney, sl el Asegurador hublese side cerciorsdo del verdadero estude del
riesge, hece nulo e controto,

E1 Ascgurpgor debe impugnar &) conirale dentro da log tres meses de haber conocide la retlcencin
© lalseded {Art S L. de S.).

N GONDICIDNF;S"GENEHALES PARA EL SEGURO DE INCENDIO

Curndo la reflcencln no dolosa e3 alegads m L1 blno del Articubo 5 de ln Lar de Segurw. L]
y 8 5 excluslva Juiclo, pueds snuler el cemm mwlndo Ia prima percibida con
deén de los guttos, o remjusteria con le dad def al estede dul

riesgo (Al
Si Ia reticencis fussa dolosa o de mala fx, el As
tErlnsmrridus ¥ del pericde ¢n cuyo transcurso

eguridot tiene derecho o las primes de los perfodos
invoque |a reticencia o falsa dl:llf‘;dén {Art, 8 L, daS ).

todes lox cascm, sl nl llnirmro ocurre dursnte # plezo per Impugner, el Aseguradar no adeuds .

prestaclon algums (Art. @ L. de 5.,

RESCISION UNLLATERAL. Cléusula 19. - Cualqulara de Ins portes tlone dersche o rescindir al
prosenta contrato gin expresar fouss. Cusndo el Aseguredor slerza esta derecho, derd un presvise
na menor gro] 15 dies. Cusnde lo nurn ¢l Aszeguredo, Ia resclslén sw produ:h—l desde I Iechs
#n que noflFiqus 1
Cusndo el seguro rifs de doce a dou hons |a rescleidn n computerd desde (8 horm doce inma-
dista sigilente, ¥ en coso_contrario, desds Ie horm veint

51 el Asegurmdor clerce #f derocho de rescindir, Ia nrl:m s beduclré proporclonaltente por ol

plazo bo
Is rescisién, ] Asegurador tendrd derecho & 1n prima devengnda por &

do.
5l el A"gurldo opts per
tlempa trenscurrldo, uuﬁn lzs terifes de corto plere (Art. 18, 27 pdrrafo L de 5.).

REDUCCION DE LA SUMA ASEGURADA. Cliusuls 16. =5 la suma r3urlda supers notable-

mednt;igl {nlor actunl del Enterds asegurado, el Azssqurador o el Assgursdo pueden requerlr g
[y n

5] e Ansmrndnr l[lru m direche. Ia prima sa disminulré I 5 ta &l monte da Ia

reducclén por al plazo no corride.

$| el Asegurndo opta par In rtduuién. o] Assguredor tendré darecho o la prima eorrewoudlenn al

monto da la reduccldn por el tlempo transcurrlde, calculada segdn Im torite de corto plax

AGRA\I’A:]ON nEI. nIESGO. Climla 17.- El Assguracds debw denuncler af Augundor Ins ?ru-
de! per un hecho suyo, anbes de que 34 y I debidas

s un hecho nhne. lnmodhhmmfe desnués de :oneca—l- (Art. 33 de 5.
5S¢ entiende por del riesg ido, In ouw 3i hubiese existido al limpe dn In nlnhrac!& n,

Coands e egravaclén ex debs & un hecho del Avegursdo |a cobertura quads suspendida. EI
rador, en el términe de cletw dias, deberf nollllnr tu decisin de rescindir CArt. 39 L. de 5.).
mén |2 sgravactdn resuite de un hecho wjeno wl Asegurado o sl ésto debid pm'nmrlo & proaves
:nrlo por rozonts sjcnas a su voluntad, of Asegursder daberd notiilcarle su declsién de rescindlr
dentro dal términe de un mes ¥ con wh proaviso de slete dies. Se splicar et Asrtlcule 33 de le
tey de Sequros 1l e riesgo no se hublers asumide segin lox précticas comarclales del Asegursdor
{Art. 40 L. da 8.).
La rescisidin del contrate por sgravecién del rmgo. da derecho a! Aseqursdor:
u) Sll :I. lsrlv::ﬂn del rlesuo e tue comunicada oportunaments, ¢ percibir la prima proporcions
n INCUrr|
b) 51 no s fue eom\mlad- cportunaments, & perzibir la prime por o perfode de seguro e
curto, no mayor de un Mic (Art. 41 L. ds 5).

» julcio de peritos hublers impedidu ette contrato o modulmdo sus condlclomes (Art. 37 L. dn 5.},

PAGO DE LA PRIMA. Clfusula 18. - La rl es debida desda 1a celebracién del contrato pero
ne e exigible sino contra entrege da In p zn. ulvn que s hayn emitide un certificado o Inttru
mento provisorie de cobertura (Art. 30 L. 5.},

En | cmso que Ia primz no e pague endrege la presenta péllms, su pm queda
rajeto 0 &5 condiclones y efectos esublecldos en in "CIiuluta e Cobrante de Premicy’* que
forma perte dal presente contrato.

FACULTADES DEL PRODULTOR O AGENTE, €téusufa 19, — El productor o sgents de aequro, cual-
quiern sea su wintulacidn con sl Awsgursdor, autorizedo por Este pors lo mediseidn, sdlo estd
faciitade con respecto & les opersciones en les ¢umles Interviehs, parm:

B) Recibit propusitis de celebraclén y modificacidn de contratos de seguro.
b) Entregsr los Instrumentos emitidos por el Aseguredor, referentes s contratos o sus prérroges.

¢) Aceptar #1 papo de [8 prima 81 se hn1|| en posesién de un recibe del Assgursder. La Hirma
puede ser tecaimilar (Art. 53 L. de 5.).

DENUNCIA DEL SINIESTRO. Cléusuls 20. — El A dor esté obligade a i sin demern
- ins mutoridades competentes el acnecimiento ded sink

uﬁurldo :omuniurl &l Augurudor al mcaecimiento dcl siniestre dentro de los tres diss da
eannnr o, bala a de perder el derecho n ser Indemnizado, salve qua m‘mo a0 tortulto,
fuerze mayor © Imposlhilidnd de hethe sln ouipe © negligencia (Arte. 46 y 47 L. de 3.).
Tamblén estd cbligndo a suministrer- al Asegurader, a zu padide, a2 inforraaciﬁn necesarla pors
verificar el slnlestro ¢ In extensiéin de la prestacion B au cargo, Is prushn Instrumentsl an cusnio
£ea razonable due Il suttinistra, y w permitirle al Asequrador las Indegaclones neceserins a fales
hnes (Art. 46 L. du 5.1

I Asequrade pnrdn #¢ derechg n ser [ndemnizeds sl da.- da cumplir maliciosasmente sy

prwlsﬁus en el 2% pérrato del Articulo 46 de lu Ley de Seguros, o exagera fraudulentaments
daftos & emples prunbn falsas pary screditar los danos (Ari. 48 L, de 5.).

OBLIGACION DE SALVAMENTO. Clinsula 21, = E| Asegurado esté obllgndo o provaer Lo netesrlo,
en la medids de Irs posibilidedes, pars evitar o disminuir el defic v a cbservar |os instrucciones dul
Assgurador, quien le reembolsaré los gastos no mmlhesrlrneme desgcertados, de scuerdo o la regle
propertional que nhbln- el Artlculo 65 de 1a e Seguros. S| axiste més de un Asegurador ¥
median instrucclones contredictoring, «f Amsgurado n:ruuri segin e Instrucciones que apsrercen
Tkt razonables en lad circuhstanties del caso.

Si Lot gastos k4 remllcan de scuerdo m Instructlones del Asegurador, énte dabe slempre sy peuo
integro y snticlpard los fondos si asi le tuere requarldo (Arts. 72 ¥ 73 L. 53.

ABANDONO. Cliusuta 22.—EI Asegurada no puede hecer abandono da los blenes l’tﬁldo:l por
¢] sinlestro (Art. 74 L 53,

CAMEIO EN LAS COS5AS DARADAS. Cléusuls 23. - El ureds no pueds, 1in &l consentimients
del Asegurador, introducir camblo en Iws coses dnfindm wga mds dIficil establecer la cousa def®
defio o sl dafic mismo, salve qus se cumpla pare diim!nulr ol dofic o en sl intenks pdbltes.

El Asegurador sélo puede Invocar ests disposicién mndn proceds sin demoras a la dennmnl{ldu
de lzs couses del sintestro y a In valuscién de los

La viola:h!n malicioss de esta carga libers nt Asecnmdur {Art.- 77 L, da 5.},

CADUCIDAD POR ENCUMPLIMIENTO DE OBLIGACIONES Y CARCAS. Clicsuln 24, — ) Incum-
plimiento da fas obligaclones y corges Impuestss &1 Aseg por la Ley de Sequrcs (salvo que
84 heya provisie ofrs slecto en La misma plra ol Incumpl]ml-nm por el presente conirato,
produca Ia caducided de los derechos del Asegurado sl el Incumplim e.\to obedece & su culpa a
negllgencle, de ocuerds con el réglmen previsto an el Articulo 36 4 Ya Ley e Seguros.

VERIFLCACION DEL SINIESTRO. Cliusuls 25. — El Asequrador padré designar una o miés sxpartos
para verifiear al ginfestro ¥ la extensidn de la prestacifin & su cergo, examiner lo prueba instry-
mental y rullnr lus Indagmoms nmrln . tales flnu El informe dal o de loi expertos no

ecompromete da juicio para_que éste pueda promuncierse
ecerca del derecho det Angundo. de oonhﬂnldud cen s Cliusule 28,

GASTOS NECESARIOS PARA VERIFICAR Y LIQUIDAR, Cléusuin 26, — Los gestos necesarios
verificar «1 sinlestro ¥y flguidar =l dafia [ndemnizable son s <argo del Axgundm- tn cuante no
hayan sldo causados por Indicaciones inexectas 0. Se axclm el reembolio de he
remunerscidn del parsonal depesdiznte del Asegurado (Arnt. 76 L. du 5.},

REPRESENTACION DEL ASEGURADO, Cléusule 27. — El Asepurado podrd hscerse reprcaentar en
lag diligencias pata verificar al siniestro v llquider ol dafle ¥y sardn por su cuants lof gestos de
esn representecién (Art. 75 L. de 8.).

PLAZO PARA PROMUNCIARSE SOBRE EL DERECHO DEL ASEGURADO. Cliusuta 28. — El

rador debe pronunclorse dentre de 103 treihte diwd de rclbide in lnl'nrmncldn cornplemnnril -
gue sa raflera ol tarces pdrrefo de In Cldusula 20. La isién de pr Imports

(Art, 56 L. de 5.3,

ANTICIPO, Clduiula 28. -~ Coando e Asegursdor estimé o) defic v reconocld el derccho del Ases
guredo, #ste pusde reclemar un pago a cuents ti el procedimiento para wstablecer In prestaclén
gebide no st hellee terminedo un mes despufs de notiticads el sinlestro. El pago & cusnta no
serd inkerlor @ Ia mited de |s prestiéin reconoclda u ofrecida por el A.segur dor,

Cuendo |8 demora cbedezca B omisidn del Asegureds, el térinfna e suspendn hasts que dste
2umpla las carges Impueatas por la ley o ol contrato {Art. 51 L. do §.).

VENCIMIENTO DE LA QBLIGACION DEL ASEGURADOR. ¢|Iiusull 30, — El créditc del Aregurado
we pagerd dentre de los quinte dies de Fijade &1 monte da ls indemnizecidn o de la scaptecitn
de Ia indemnizacidn atrecicda, une vex vencido & plazg filadu en la Cliusuln 28, psra qua &l
Asegurador s+ pronuncle scerca del derecho del Asequredo (Art. 49 L. de 5.).

El A or tions derscho o substituir el psgo en etectivo por el reemplaze del bien, o por s
reparacidn, slempre que sea equivslente y femga Iguales caracteristicss ¥y condiciones a3 su estado
Inmediato anterior al siniestro.

SUBEQGACION. Clusula 3T. ~ Los hos que co; d do contra un tercero, en
razén def siniestro, sa trunsfieren ml Agegurador Basta el monto de la Indemniuzlén aboneds,
€} Aseguredo «3 reaponsable de todo acto que perjudiguw este darsche del Asegursdor,

El Aseguredor no pusds velarse de la subrogscidn en perjuiclo del Asegurado (Art. 80 L. de 5.).

MIPOTECA - PRENDA, Clusula 22_ — Cuonde & wscretdor hipotecarlo o prendario con reglstra Ie
hubjers notilicado a1 Asegurador, la existencla del grevamen sobre ef blen ssegurade. ol Ascpura-
dor, sslve que s¢ trate de reparaclones, no pagard ke Endemnlzacldn ain previa noticla ol acresdor
pera que Iormuu oposlcién dentro de slete dias,

Formuleda 1a oposiclén ¥y #n detecio de scuerdo de pertes, ¢f Asegurador consignerd Judiclalments
In suma ddehidn {Art. 84 L. de 5.).

SEGURG POR CULCNTA AJENA. Cléusula 2). ~ Cuando se encucnire on posesidn de la pdllze, ol
tomedar pucde dl;pcmer h nombr: propio de los dereches que resulten del contrato. Puede iguals
mente cnbrnr I dr pero &) ﬂm el derccho de éxigir qua el tomador
Te del menos que ¢ tomador demuestre que
contratd r mandato du aquél o en rezén do une cbl:nueldn hgll (Arf 23 L. de
Los dere:hos que derivan del contrale corresponden al Asegurad ca la pdlizs. En su de-
tecto, no puade disponer de esos 03 nl hecerlos valer ]udl:la!mcn!u sin Bl consentimiento
dal tomeder (Art, 24 L. da 5.),

PRESCRIPCION, Clévsuls 34. — Les acccioncs fundadas en el prasenta contreto prescriben en ol
ploze de un aflo, compuisda desde im correspondients obligaeiSn et axiglele. Los actos dal proee-
dimlente estableeldo por In ley 0 €l presente contrato para ia fiquidacidn del duho. interrumpen 12
prescripclén pera 1 cobro de ln prime ¥ de | lndemnin:ndn {Art, 58 L. d8 5.).

DOMICILIO PARA DENUNCIAS Y DECLARACIONES, Cliusula 35, — E| domicilie en que Ins partes
uar &t denuncias y declaroclones previstas en 1a Ley de Seguros o en el prasents con-
trlto, e ¢ dltimo declarsdo (Art. 16 L. de 5.).

COMPUTG DE LOS PLAZOS. Cliusula 36. = Todos los plnzor de d:u. indicados en ts presznta
pdliza, se computarén corridos, salve disposicién express en conirario.

F 1GA DE CIOMN. Cldusuln 31.-To-da contrwenia [udlcinl que m p1untee €on re-
lecion al presente contratn, serd dirlmide ante los & In Juris-
diccidn del lugar de emlsion de Js péliza (Art 'Iﬁ I.. de S.).
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Esta especificacion forma parte de la pélizﬁ N¢
COMO PROPIETARIO:
SOBRE un edificio de planta baja

y todas sus dependencias, levantado en terreno de su propiedad, construido de

o prorrata, haste lo sumo de ... R, SRR 1 3.+ S ¢/l

Se hace constar que el presente seguro se realiza en virtud de la garantio que ofrece el -
Asegurado de que durante su vigencia en el caso de variar lo ccupacién del edificio asegurode, se
avisard a o Sociedod a los efectos del endoso a que hubiere lugar.

Se incluyen bajo fas gorontios de lo presente péliza, los dafos ocasionados ol edificio ase-
gurado, por el roye, por la explosién de gas de olumbraedo y/o calderas ocurrida dentro del mismo
riesgo; aunque no se produzca incendio,

© Se excluye el valor de los cimientos del edificio asegurado bojo €l nivel del suelo y las ve-
redas correspondientes al mismo, -

Se incluye en el presente sequrc el valor de las instalaciones eléctricas, sonitarias y de gas,
cercos y demds implementos fijos e inherentes al edificio asegurado.

* Linderos

?; ' p *
HERIBERTO 3.75%%%59! .

PRESIDENTE - INTERVENT l\a
INSTITUTO DE ssénos DE JuUY

MBTITUTS DE Gi ROE DEVUIUY
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Este especificocion forma parte de la péliza N?
SOBRE las existencias generales en

» -
» Ya sean de propiedad dei Asegurado o tenidas por & a comisidn, consignuacion @ por cuenta de
otros y por las cuoles seria responsable en caso de . dafie o pérdida por incendio, incluyéndose los ar-
mazenes, mostradores, estantes, vidrieras, vitrinas, muebles, Gtiles y enseres y todo cuante forme y
complete la instaiacidn comerciol v de los escritorios
-
-
.. a Pprorroto, hasta 1o SUMA e ...ttt sns s eisstee st esecses s Lot TR e/l
El riesgo asegurads se haila ocupando

_]/. %155 ?Q?MAR{:HES! : : 785 (e
; ctaario

PRES\DEN‘?:-. INTERVENTO

JNSTITUTO ns. 9EGU B JUIYY Cl,lz- f‘ %o CglF.

GERENTE

C.E-N, ANT {: PUENTES
INGTITUTO DE 8 \ . : .

08 DE-JUIUY

-



Esta especificacion forma parte de lo péliza N¥ ...
COMO PROPIETARIO:

SOBRE los muebles, ropa blanca y de uso personal, lenceria, cortinados, olfombras, articu-
los de arte, de aderne, lujo y fantasia, cuadros, espejos, relojes, alhajas, grebados, dibujos, instru-
mentos de muasica y mosica impresa, libros, cristaleria, plateria, porcelana, vajilla de comeder, ba-
terfa de cocina, artefactos de alumbrado, ventilacidn y demds objetos, Utiles y enseres que forman
y constituyen la vajillg, menaje y mobiliario particular del Asegurado y su fomilia; a prorrata hosta

la sumo de § .. . ¢/iegal.

El riesgo asegurado se halla’ecupando.

- N

Los linderos no aumentan el peligro. . .

Se incluyen bajo las garantias de lo presente pdliza, los dafios ocasionados a las cosas
asegurados, por-el rayo, explosién de gos de alumbrado y/o calderas, ocurrido dentro del mismo
riesgo, aungque no se produzca incendio.

Actuario
C.PCECTF
 ToX-Fe 8l

INOTITUTO DE SEGUROY DE JUlU

C.P.N, ANTOMO PUENTES
GE NTE

INSTITUTO DE SBGUROS DE YUJUY
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Esta especificacién forma parte de la p6liza N°

COMO PROPIETARIO: ° ,
Art.l°; Sobre un edificio de planta baja

con todas sus dependencias, levantado en terreno de su Qropiedad,construido

de:’

a prorrate basta la suma dah-.-.....................S-
Se excluye del presente sSeguro el valor de los c;mlen
tos del ediflclo asegurado bajo el nivel del suelo. -
Se 1nc1uye el valor de las instalaciones: eléctricas,
‘sanitarias y de gas, CBrcos Yy demds implementos 1nhe
rentes al dificio asegurado. — = —_—
Art.2°:Sobre los muebles , ropa blanca y de uso perso
sonal,lenceria, cortinados, alfombras, articulos de .~
arte de adorno , lujo y fantasia, cuadros, aspejos = ;
rBlDJBS,ElhEJES, grebados dibujosyinstrumentos de mu51
ca y misica impresa, libros, c.r:.stalsrid, porcelana, va
jille de’ comedor, bateria de cocina, -artefactos de alum
brado, ventilacién y demds objetosy dtiles, y enseres =
que forman y constituyen la vajilla, mengje Yy ‘mobilie— /
:partlcular del Asegurado y su familia, todo lo cual se
halla ocupando el edificio descripto y dsegurado por el
Art.1l9; a prorrata hasta la suma de.....w..e..........$

-

MA TUTAL ASEGURADA, a prorrata hasta la suma dEeesned
linderos na gumentan gl peligro.Queda sntendido y convenldu que los obje—
detallados en la clédusula 6° de las Condiciones Generales da la presente

za no se avaluaran en caso de siniestro en més de $ ' Ley 18. 188 -

_@ nos yue los mismos se’ hallen especialmente designados an la p&liza con //
ax resién del valor asegurado sob¥e cada\ uno de ellos, == ~ === —= - —=

clausula de cobranza de premlos adherita a le praseﬁ parte

A

HERIBERTO CHES!
PRESIDENTE - 1NTERVENTDR

IRGTITUTO DG gEtaurods DE JUSUY

JUXN CARTOS-RIVAD {socio)
ctuario '
e C.P.C.E CF.

INSTITUTO DE SEGUROE BE UUY
. : Te LI-Fe 8l
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Esta especificacidn forma parte de la poliza N®

Corresponde al edificio objeto del presente seguro y/o en el cual se halla el ;iesgo osegura-
do, cumplir las sig-iientes condiciones:

a) Paredes totalmente de material (ladrillo, piedra, cemento armedo, adobe y/o blocks de
granulado volcdnico y/o0 cemento). o
;

b) Tethos incombustiblés (azotes, cemento, piz‘brro, Hierro, zinc, aluminio, fibrocemento,
* uralita y/o tejas). ’ ‘ '

. . !
¢) No existencia en el mismo ambiente de los talleres y/o locales destinados a procesas in-
dustrioles, de pilares, porantes y/o columnas que sostangon los techos, altillos, entrepi-
sos, escaleras y/o pisos de madera y/u otros materioles combustibles. .

W, d) No existencio de tabiques y/o estonterias que-no se encuentren odosades o las paredes
- en toda su extension, de metal, fibrccemé’nto, rPnladern, cortén y/o similares.

En consecuencio, mientras el ries%go osegyrado cumpla con las condiciones arriba descriptas,
ad cohsiente en oplicar' paro la coberturo) otorgada por esta péliza, fa prima bésico asig-

/ )
‘. ,E £si
HMERIBERTO M. MARCH CPN, ANTONO PUENTE

- - INTERVENTOR
PRESIDENTE a TE

- RIVAS (socio)
3 DE JUIUY .
. INSTITUTO OB BEGURD IMSTITUTS DR E‘funos DR WUUY

‘Actuario
) C.P.C. ECF
" T=1-F= 31
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.' Esto especificocién forma parte de la pdliza N°

Corresponde al edificio objeto de! presente segurc y/o en el cucl se halla el riesgo asegu-

rado, cumplir las siguientes condiciones:
a) Poredes totalmente de moterial (ladrille, piedro, cemento armodo, adobe y/o blocks de
granulado voleanico y/o cemento). '

b) Techos incormbustibles (ozotea, cemento, pizarra, hierro} zinc, aluminio, fibrocemento,
uralito y/o tejas) . :
¢) Mo existencia en el misrno ambiente de los tolleres y/o locales destinados o procesos
industrioles, de.pilares, parantes y/o columnas que sostencon los techos, altilos entra-
pisos, escoleras y/o pisos de maderg y/u otros moteriales combustibles. *

N
d) No existencig de tabiques y/o estanterigs’ que\no se encuentren odosados o los paredes
en toda su extensién, de metal, fibrocémento, maderg, cartén y/o similares.

a & En razén de no cumplir el edificio descriptp.en la presente-pdliza con las condiciones arriba
s gue lo difiquen, la Sociedad consiente en
dsica asignada mds los siguientesyadi

“=—~"indicadas, y mientraos no se intreduzcon variacion
otorgar lo presente cobertura aplicando la prima

¥

e IBERTOMARGHES | AN, RN TPNIO PUENTES

SIDENTE - INTERVENTER™
R INSTITUTMRDE SEGUROD DALY

. INSTITUTO DE SEGUROS DE JUY

0S8 RIVAS {socio)
Aectuario
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Esto especificocién forma parte de lo paliza N9

En el presente riesgo existe en funcionamiento uno instolacién de quemadores o combusti-
ble liquide o gesificado y/o gas notural de conformidod con las disposiciones de los Sociedodes de
Seguros, y aprobada por éstas y bajo pena de nulidad de lo presente pélizo, dicha instalocién de-
berd ser conservada en perfecto orden de funcionomiento, sin ningunc alteracién © modificacién
que no haye sido previomente outorizada.

/.
T
HERIBERTO M. MARCHES)
PRESIDENTE ~ INTERVENTOR
INSTITUTC DE S5CURCS DE JUJUY
C.P:N, AN O PUENTES
G NTE

\
INSTITUTO D& BEGURQI Dg Jyuuy
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Esta éspec!ﬂcacién formae parte de la péliza N¥

En el presente riesgo existen en funcionamiento motores a combustién interna y/o instolo-
cicnes de quemadores de combustibles liquidos autorizandose su empleo, con la condicién expresa
de que el tcmque de dlsmbuuén no tendré una capacidad mayor de 500 litros, como asi también de

HAHN y ASOCIADOS

; vy

€ HRIBERTO 1. MARCHESI

PRES“:)ENTE - |NTERVENTOR
[~] J’;NBTITUTO OE SEGUROS DR .m.l\w

e

Ve PUENTES  jyAN CARLOS RIVAS (socio)

; Actuario
GUROS DR JUIUY _ C.P.CEC.F.
Te 1-F= gl

INSTITUTO DE
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Esto especificacién formo parte de lo paliza N?

Queda entendido y convenido que el Asegurado, bojo peno de nulidod de la presente péliza,
no pedrd sin gutorizocion de la Sociedad, utilizor, aunque sea como ensayo, combustibles liquidos o
gasificados y/o gos natural paro uso de calderos, calderines, hornos, crisoles secaderos o motores o

Sombustién internc destinados o procesos’ industrioles, o o genefﬁ?_le?oergn'o para dichos procesos.

-
;5 MARCHES] C.P.N, AN

PRESIDENTE - INTERVENTOR c
INSTITUTO DE S8EGUROS DE JUIUY INSTITUTO D \

]
=1 ﬂl UROS DE wUIUY
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Esta especificeoifn forma parte de 14 pbliza NO .cevescasine

INSTALACIONES ELECTRICAS PROTTIGIDAS

Por instalaciones eléciricas protegidas se entienden ague=
llas cuyos conduotores se sncuentren alojades en ocatierfas de acero, -
con las uniones entre tramos y las cnrresfondientas cajas metdlicas -
r2ra ompaimes y salidas corectadas en forma roscadasy los conductores
de alimentaoién a los motores oléctricos pueden protegerse con cafios
de metal flexible y las bajada=z a los artefectps de luz y conexiones
8 ventiladores y demfe aparatos portdtiles debérén ser del tipo fuer-
temente blindado en goma y/o material piéstico. Los tablerss deberén
estar contenidos en gabinetes inoombustibles permanentemente cerrados
o en su defecto contar con llaves termomagnéticas, sin fusibles ni =
contactos a la viste. Toda cafierfa debe estar conectada eléctricame
te en forma2 continua a tierra.- . :

En caso de no embutir les oonductores en cafieria de acero,
e doberdn utilizar cables con trivle aislacifn de FVC -vaina aisladp
ra dsl oonductor, relleno y vaina proitectora exterior- resistentes a
l1ps dafios mecénicos, al calor y a la accién de los dcidos y dloalis.-

La exigencia para las bajadas a zrtefactos de luz y conexip
nes a aparatos portdtiles no rige para las viviendas, oficinas, insti
tutes educacionales, asilose, hospitalos y demés centros asisztenciales,
temploe y congregaciones religiosas,w

Las ldmparas deben eer las comunes a filamento; cuandy 84 -
utilicen otros tipos de lédmparas se tendrén en cuenta adexfe 129 Bi-
guientes disposicioness .

a) Tratdndose ds iluminscifn por lémparas tubulares flunresoentes, a
los efectos de su aprobacifn deberén reounir los siguientes requlsi

toas
1) La corriente serd alternaaa.

2) 51 es de oétodo calients, el artofacto deberd ser metélico, con
la reactancia blindada y aislada por lo menos 10 cms. de cuals
quier material combustibles y asentada sobrg chapa de amiantp.-
Siendo ol ofétodo frio, el transformador debe ser blindado y ais
lado por 1o menos 10 cme. de cuwalguier materisl combustible, ¥
ascntade sobre chapa de amicnto; ademds los czbles do alta ten-
sifn deberdn sor lo mis cortss posihles.-

b) Cuando la ,1luminzcifn se efectic con reflectorss tipe "ITluminaecifn
dirigida“ ' "Tostader de Sol", las 1émparss = permiten hasta 150
Watts, con globo de oriastzl templado,-
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Especificaciin que forma parte integrante de lo péliza

N ceerereeosesn de la Cbo perativa .

COBERTURA DE INCENDIO POR HECHOS DE HUELGA © LOCK-OUT O DE MOTIN 4
TUMULTO POPULAR ) )

} — El Asepurador amplfa su responsabilidad per los riesgos cubiertos en la presente péliza a
‘los daiios directaniente producidos a los bienes objets del seguro por hechos de huelga o
lock-out o de motin o tumulto popular, incluidos los hechas do terrorismo, siempre que éstos

se produzcan con motive ¥y en ocasion de los referidos acontecimientos,

.l-- La validez de eata amplincién de coberturn estd condicionada a gue la totalidad de los se-
ﬁuros de incendio gque cubran bienes de propiedad del Asegurado en la ubicacion indicada
por esta pdliza, tengn en vigor idéntica anipliacién de ' la - responsabilidad del Asegurador.
Cuando se trate de un establecimiento dividido en sectores, In totalidad de los scciores debe

ajustarse a dicha condicién,

I — En caso de rescisién unilateral de’ este adicional do cobertura por parte del Asegurado
(Clausula 15 de las Condiciones Generales), la prima devengirda por el tiempo transcurvido
serd Ja que resulte de aplicar la tarifa de corte plazo para este tipo de riesgo.

Te 1-F+ §i




Especificacién gque forma 'zidrteAintegrante de i péliza

N¢ de la Cooperativa ........................................................

COBERTURA DE INCENDIO Y OTROS DANOS MATERIAL'ES POR HECHOS DE. HUELGA
. 0 LOCK-OUT O DE MOTIN O TUMULTO POPULAR

I—El Asegurador amplin su responsabilidad por los riesgos cubiertos en la presente poliza
log dafios directamente producidos m los bienes objeto del scgure por hechos de huelga
lock-out ¢ de motin o tumulto popular incluidos los hechos de terrorismo, sicmpre sue ésto

se produzcan con motivo ¥ en oecasion de los referidos acontecimientos.:

[T — Ademis, el Asegurador extiende el riesgo cubierlo, equiparando a los daiios por incendio, cual,
quier otro dafic material y directo que sufran los bienes objeto del sopuro, Ginicamente po
los hechos indicados en el apartado snterior, con las Hmitacionos v exclusiones estableeida:

en las Condiciones Generales y Particulares y las que se mencionan seguidamente;

1) Los dafios o pérdidas ocasionados directa o indirectamente por la cesacién de trabajo
trabajo a reglamento, trabajo a desgano, retraso, apresurantiento, intervupcién o sus
pensién intencional o maliciosa de los procesos_u operaciones o por toda forma de trabajﬁ
jrregular, ya sea parcial o total, individual o coleetiva, voluntaria o for:zosn, cualquicra

sea su denominacién,

2) Los dafios o pérdidas causados directa o indirectamente por requisn, incautacién o

confiscacién, realizadas por antoridad pii blica o en su nombre,

-3).Los dafios o pérdidas consistentes en la desaparicién o sustraceién de los bicnes objelo
del seguro, salve los extravios que se produzean con motivo de las operaciones de sal-
vamento.

" HI'— La validez de esta a'l;npliacién de cobertura estd cot.u.iic'inn;:uln a que todos los seguros de in-

cendio que cubran bienes de propiedad del Asegurado en la ubicacién indicada por est.a

péliza, tengan en vigor idéntica ampliacién de lu responsabilidad del Asegurador. Cuande
trate de un establecimiento dividide en ‘sectores, tados éstos deben ajustarse a dicha con-

ién,

caso de rescisidn \nilateFal d¢ 25te HAicioRal de coliertura por parte del Ascgurado (Cliu-
15 de las Condiciones Generales), la prima devengada por el tiempo transcurrido serg

Y que resulte de aplicar la tarifa de cortd plhzo para este tipe. de riesgo.

V%&R“T@'ARC’HESI
PREBIDENTE - | TERVENTOR -

INSTITUTO DE SRGURCS DE JUiuyY

Fecha | ’ ‘ SOCIADOS

PLCECE
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CLASIFICACION DE LAS MATERIAS PRIMAS! ;
E.

“15

CLASE "A": Policarbonatos — resinas gliceroftélicas pu

ras. (gliptales) — resinas de melamina — resinas fleno—
' plésticas (fenol, formol, fenol furfural) con rellenos—
minerales (amianto, fibra de vidrio, caolin grafito, mi
ca, etc.) - resinas urea formol -« solicones,-

CLASE "B": Anilina formol ~ é¢loroacetato de polivinilo
— cloruro de polivinilo — cloruro de polivinilideno e
cauche clorado — casefna formol (galalita), flalata de—
dialilo y otras resinas alflicas = poliamidas (nylon) -
poliésteres clorados =~ polimonocloro $rifluocr etileno -
politetrafluor -etileno (teflén) - resinas fenopldstiocas
sin relleno (bakelita) o con relleno vegetal {aserrfn,-
sisal, papel, algodén) resinas epoxy - triacetato de ce
lulosae=

CLASE ®C": Etoloelulosa, metilcelulosa, acetobutirato=
de celulosa - biacetato de celulosa ~ acetales polivini
licos — acetato de polivinilo ~ alcohol polivinflico —
butiral polivinilico = formol polivinflico ~ polietile-
no, poliestireno, polipropilenc -~ poliuretano - resinas
gliceroftalicas (gliptales) de aceite - cumarona = po—
liésteres no clorados, metacrilato de metilo (plexiglas
lucite) y otras resinas acrilicase-

P6liza Ne

//fzgﬁgﬂsz. CRESI |
sRESIDENTE - INPERYERTOR

Y
INSTITUTO DE BEGUROS Dt .JUJU

C.PN, ANTON
GERENYE

INSTITUTO DH SEGURDS DR JLIUY
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J.E1 Asegurador amplia su responsabilidad por los riesgos ocu ériigs 3\\0
en virtud de la clausula de "Incendio y otros dafics materiale S

hechos de huelga o lock-put o de motin o tumulto popular'", a los da

filos materiales producidos en los bienes cbjeto del seguro por he- ,

chos de vandalismo y/o malevolencia, aunque no fueran ocometidos en -

el transcurso de tales perturbaciones del orden piblico, siempre =

que no configuren hechkos de guerra civil o internacional, guerrillas,
terrorismo o rebelidn.=— :

II.Son aplicahles & la presante ampliacién de cobertura las condiociones
de la clausula de "Incendic y otrog dafios matsriales por hechos de
huelga o lock=-out o de motin o txﬁulto ropularl.-

ADOS

m "
o HERIBERTO MT#ARCHES)

| PRESIDENTE - INTERVENTGR C.P-N. ANTQHN
NSTITUTO DE 8EGUROS DE JusUY i

INeTITUTO DE 8L

Actuario
C.PCECE
Te I-F» 81

ROS DE JUIUY
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£ \HERIBERTO M. MARCHES) C.P.N, A TONIOPUENT a

PRESIDENTE = INTERVENTOR . ,?GERENTE
STITUTO DG 8EGURCH DR JWJUY INSTITUTO|! ne aseu;,w B vy

Habiéndose efectuado este seguro por el valor de Reposician y/o
asegurados, queda entendido y convenido que la base de la liguidack ; -
pérdida pagadera, bajo esta pdliza, serd el costo de Reposicidn y/o Reinstalacién en estodo nuevo
en el dia del siniestro, de los partes dafiadas o destruidas de los bienes asegurados y/o lo repara-
cién de las partes dafados, previe deduccion del solvataje que hubiere lugar, pero sujeto o las si-
guientes condiciones:

Todos los seguros contratados por o a faver del Aseguradoe, sobre bienes amporados por la
presente palizo y que cubran fos mismos riesgos, deberdn ser contratados con idéntica condicién de
Reposicién y/o Reinstalacién; de no ser asi, quedaré de hecho nula esta Cldusula y la Sociedad
sblo responderd por los dafios en caso de siniestro, de ocuerdo con los Condiciones Generales de lo

. presente péliza.

*
Queda entendide y convenido que las condiciones Particulares y Generoles de la pdliza men-
cionada quedardn vdlidas y firmes salvo en aquellos partes en que por esta cldusule hayan sido
expresamente modificadas.,

En el caso de destruccion total de los bienes asegurados por cualesquiera de los riesgos que
ampara esta péliza, el valor de Reposicién y/o Reinstalocidn que recenocerd la Sociedad en caso de
siniestro, serd el que correspondo a los bienes en estado nueve al dia del siniestro; en consecuen-
cia, si la Reposicién y/o Reinstalacidén el Asegurado la efectuaro reemplazande el bien o'los bienes
por otro u otros de lo misma indole, pero mas modernos y/o de mayor rendimiento y/o eficiencio,
la Sociedad sélo concurrird en la Reposicién y/o Reinstalgcién, hasta el importe o gque se hace
mencién en primer términe, quedando el excedente, si lo hubiera, a carge del Asegurado.

En caso de que los bienes asegurados por esta péliza, resulten parcialmente averiodos por
cualesquiera de los riesgos que ampara la misma, lo responsobilidad de la Sociedad queda limitddo
al costo de su-reparacién o una condicion substancialmente igual a su condicién anterior al sinies-
tro, pero no mejor ni més extensa que en su condicién de nuevo. En cualquier caso la responsabili-
dad de la Scciedad no excederd al monto del costo en que hubieren incurrido en su Reposicidn
y/a Reinstalacién en el coso de que tales bienes hubieren sido totalmente destruides.

La Reposition y'/o Reinstalacién {que podrd practicarse sobre otro lugar y en cualquier forma que

convenga a los necesidades del Asegurado, siempre que con ello la responsabilided de la Sociedad

no incurra en aumento), deberd iniciarse y llevarse a cabo con razonoble celeridad, debiendo que-

dar terminadas dentro de los doce meses de la fecho del siniestro, o dentro del plazo ulterior que

la Scciedad {dentro de los mencionados doce meses), le podra conceder por escrito en base o mo-

tivos que a su juicio considere justificodos. En caso de mora no justificade la Seciedad no efectua-
. ré pogo alguno en exceso de lo que corresponderie si esta cldusula no existiera.

Una vez establecido el monto de los dofos ocasionados o los bienes asegurados por esta pé-
liza y que sean la consecuencic de los riesgos que ello ampara, lo Sociedad lo cbonaré en la mis-
mao proporcién que guarde la sumo total esegurada con el importe que costaria la Reposicién y/o
Reinstalacion total del conjunto de los bienes osegurados por varies articulos, esta condicidn se
aplicard independientemente a cada uno de éstos.

Mientras no se haya incurrido enel gasto de Reposicién y/o Reinstalaciéon y/o Reparocién,
no se efectuard ningn pago que exceda del valor que establezea una liquidacién practicada de
acuerdo con las Condiciones Generales de lo presente pélizo, sobre los bienes asegurados al tiem-
po de su dafo o destruccién.

Las polizas de Reposicidn se limitordn o:

a} Edificios de los considerados de material (Art. 10 de la Tarifa).

b) Contenidos en general (con exclusion de mercaderios y materias primas), fijos y/0 mo-
vibles, de riesgos industriales y comerciales, cualesquiera sea el tipo de construccién que
los contenga.

c) Instalaciones, instrumentos, aporatos y equipos propios de profesionales, laboeratorios,
hospitales y sanatorios cualesquiera seo el tipo de construccidn que los contenga.

Mo obstante lo estoblecide en el orticulo anterior, quedan expresomente excluidos:

a) Mercaderios y moterias primas en cualquier estado.

b) Libros y papeleria en general.

¢} Ropas y efectos de uso personal.

d} Contenidos de Hoteles, pensiones y casas habitacisn,
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Se dejs constancia que los derechos a la mdemmzacuon correspondienles a la presente
péliza, en caso de siniestro, quedan lransferidas @ favor del BANCO NACIONAL DE
DESARROLLO, en su caricler de acreedor, hasta la suma de:

Le Scciedad, por lo tanto, no dard curse a pedidos del Aseguredo de anulacion del
seguro, reduccién de suma asegurada o modificacion cualquiera de importancia, sin consen-
sy timianto previo por escrito del BANCO NACIONAL DE DESARROLLO.

B QU
&OG‘ Se deja asimismo constancia que’ la Scciedad podrd user el derecho de rescindir el
contiato, de acuerdo a las condiciones generales de poéliza, pero lendrd que cursar el aviso
R ]
bré‘ho también el Banco con no menos de quince dies corridos de anlicipacion.

p R
. ‘E; C Se conviene que si al vencimiento de la presente pdliza, el Asegurado no procediera
3 sy renovamén la Sociedad mantendra cubiefio 2l riesgo por Ireinte dias mas, siempre y

¢ ['-?r; ;Jando el Banco haya cursado antes del \/nclm|er¥lo, conformidad por escrito de hacerse
cargjg por cuenta del Asegurado del respeénvo premlo

Yo :!?— A S
} .
J2RIBERTO M. PARCHESI C.PN, ANTONIO BOENTES
I —PRESIDENTE - INTERVENTOR INSTITUTO b RE;% ‘
INATITUTO DE GEGUROB DE vy pLLL 8 ¢ ROS DN JUJuY SRIVAS (socio)

Actuario
C.PCECTE
Tel-F= 81
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Esta especificaciéon formo parte de lo péliza N?

+Se hace constar que los derechos o la indemnizacidn que correspondan por lo presente pélizo
en caso de siniestro, quedan transferidos o favor del BANCO DE LA NACION ARGENTINA.
} en calidad de acreedor.

En esto situacidn diche Bonco tendrd en lo comprobacién y valuacién de los dafos y en
sustitucion de! Asegurado lo intervencidén que corresporda o éste, de acuerdo con las Condiciones
Genergles de esta pélizo. Asimismo se hace constar que el texto, condiciones y amplitud no podrén
ser modificados sin consentimiento escrito del Banco y que la prima, sellados e impuestos hon sido
percibidos por esta Sociedad, A tol efecto la péliza oriﬁ'?\quedaré en poder dei BANCO DE LA

ACION ARGENTINA y el duplicado en poder deﬁ\segumdo

' ERiBERT@RCHEQ\
PRESIDENTE N ERYENTOR %
ANOTITUTO DR SEGUAGY BE 28y T9AS (socio)

. P.C. E. CF.
To 1-TF- 81
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COMO FROPIETARIOC 3

Art, 1°; Sobre la con@trucciém del departamente

_ .comstrufdo de materikl] % ¥/e
cemento armado) con techos s6lidos, pisos de madera y mosaioos, compren=
diéndose en el seguro las partes propias y/o commes al citado departar—
‘mento, ol que se destina a habitsciones de familia; a prerrata hasta la
sauma delooo.o-.o-oa---o--ooo-o-ooo-.oo--ntooooo’

Arte 2°3 Sobre los muebles en general, ropas de
mesa, de use y de cama, espejos, cuadros, corti
nas, cortinados, alfowbras, objetos de arte, de
adorme, lujo y fantasfa, cuadres, relojes, alha
jas, instrumentos de misica y mGsica impresa, -
libros, vajilla de comedor, baterfa de oocina y
en general tode cuanto forma y constituye el mg
.iliario particunlar, ajuar y menaje del Asegura
do y su familia, todo lo cual se halla ocupando
el departamento descripto y asegurado per el =
Art. 19; a prorrata hasta la Buma detecsesesceced

StEA TOTAL ASEGURADA; a prorrata hastfeesceece 3

Lo asegurado esif situadoe en

El resto del citado edificie

Los lindercs no aumentan el peligro.-

Para todos los afectos que puedan correspcnder queda entendide y convenide
que el departdmento asegurade forma parte de wm edificio de los denomina
dos "Propiedad Horizonial®™ y se halla bajo el imperio de la Ley n®l3.512-
¥ sus decretos reglamentariocse—

.Se hace comstar que el presenie seguro 8e realiza em virtud de la garantfa
que ofrece el Asegurado de que durante su vigenocia en el caso de.variar de
ocupsoibn el departamento cubierto por la presente p6liza, o el edificio -
del que forma parte, o ampliarse el Area ocupada por negocios y/o depbsi—
tos, avisarf do inmediato a la Seciedad a los efectos del endoso y rectifi
cacién de prima a que hubiere lugare=
Queda entendide y convenide que los objetos detallados em la cléusula 6° -
de las Condiciones Cenerales de la presente péliza no se avaluarin en caso
de Biniestro en mas de $ececcsveerecss Loy 18,188, a menos que los miemos -~

e o\len especialmente designados en 1 iza con expre2ifm del valor a=

ega@_o Bobre cada uno de ellos.-
ula de cebranza de premios adherida a la pfliza, forma parte inte—

L 1la miSmae= :

d t
HERIBERTO ARCHES! C.PN, ANT‘ NICAUENTES
PRESIDENTE - INTERVENTOR cchins

JNGTITUTO DE SRGUR0E BE W2} INOTITUTO DE dfuroa bE JuIuY




A los efectos de las condiclones generales de la presente Péliza se con

zidgran

mercaderias o productos peligrosos, muy peligrosos e inflamsbies,
muy inflamables y ex plosivos, los siguientes:

PELIGROSOS

Aceite de anilina (aminobenzol)

Aceites minerales en tambores ¥/o cascos cuyo
unte de inflamacién se halle comprendido
entre 400 C y 950C.

Aceites vegetales en tambores ¥/o cascos cuyo
punto de inflamacién se halle comprendido
entre 400 C y 950C, :

Aceite de coco

Aceite de lino doble cocido

Aceite de nabo

Aceite de palma

Aceite de pino

Acelerantes para caucho

Acelerantes D.P.G. (dlfemlguamdma)

Acetato de cellosolve

Acetato de celulosa

Q:etato de polivinilo

cetato de etil hexilo

Acido acético

Acido acrilico

Acido butirico

Acido clorhidrico

Acidos corrosivos en general

Acido fénico

Acido fumdrico

Acido nitrico

Acido sulfirico

Aleanfor

Alcoholes cuyo punto de inflamacion esté com-
prendido entre 400 C y 950 C,

Alcohol bencilico

Alcohol fenil propilico

Alcohol polivinilico

Aldrin (puro)

Aldrin (al 40 % cn kerosene)

Algodon en fardos prensados y/o demas f{i-
bras vegetales en fardos reprensados tipo
exportacién

Alginate de Amonio

Alginato de sodio

Alquitrén

Anhidrido acético

Azicar quemada

Azufre

Bicromato de potasio

Bolsas nuevas

Brea

Butil cellosolve

Canfina

Carbdén en general

Cartuchos de caza

Gaucho

l;_q,';_’aintético

_’? ’
HERIBERTA M. MARCHES]

PRESIDENTE - INTERYENTCGR
INETITUTO DR BEGURCS T JUUY

o

C.P.N, ANTOAIO PUEN

INSTITUTO DE BRGURDS DS JuuY

Cine en polve

Clorure de bencile

Caobalto en polvo

Colorantes a base de azufre
Corcho en general

Creosota

Cristaleria en general con pajones
Dielorobenceno

Difenilguanidina. {acelerante D.P.G.)
Dimetil formamida

Dodecilbenceno

Estearina y Acidos grasos

ES50 solvente 2A

ESS0 solvente 6A

Etil glicol

Extracto de piretro a haqe de kemsene en
tambores

Fenol

Flit

Formol (selucion acuosa al 40 7%)

Fosforos de palo

Glicerina

Goma arabiga

Goma karaya

Goma laca

Grasas, sebos y derivados

Hilo sisal, sin impregnacion de ninguna clase

.Jabén

Kerosene.

Lacre

Latex

Lethane 384

Lindane al 20 %

Lozas en general con pajones

Maderas

Mentol

Naftalina

Negro de humo

Nitritos inorganicos en general

Neumdticos y/o cubiertas usadas, destinadas
a ser utilizadas eomo materia prima en la
industria

Oleaginosas, tesiduos de (toxtas y expellers)

Oleoestarma

Dleina

Paradiclorobenceno

Parafina

Petréleo, residuos ae

Pinturas asfélticas (50 7% de asfalto y 50 %
de solventes ESSO 2A y 6A).

Pinturas al aceite y/o aguarris

Poliuretano

Propileriglic

Poli‘isobutilena
slfnaa

Solvente “Stoddard”

8 1:t*l'ent:e “Va/rsol"

GERENTE



MUY PELIGROSOS E INFLAMABLES x . MUY INFLAMABLES Y EXPLOSIVOS

Y - paad s‘vicl'
Aceite de fusel -~ Acstato de etilo
Aceites esenciales Acetato de vinilo
Acetato de amilo . Acetona
Acetato de butilo ‘ Acido Tfosférico {estado sirupose)
Aguarrds Alcolioles cuyo punto de inflamacién esté por
Alcoholes cuyo punto de inflamacién esté com- debajo de 100C

prendido entre 100C y 400C . . .  Aldehidos cuyo punto de'inflamacién esté por
Alecohol etilico ‘debajo de 100 C

~Aluminio en polvo
Aleohol .isopropilico Amoniaco anhidro

Aldehjdos’ cuyo punto de inflamacién esté R -
comprendilé entre 100 C y 400C Amonio, nitrato de

Algodén  con semillas, desmotado y/o en
ramas

Balas en general
Bencina, benceno o benzol
Butil cetona

Barnices Cemento para pegar a base de cciuloide ¥
Bebidas alcohohcas de 509 para arr:ba no sus disolventes
embotelladas . . Clerato de potasio
Bolsas usadas ) Clorato de sodio
Chfiamo, yute y demas ﬁbras vegetales en Cloroetano
ramas S R " Clorure de amile
Carbdn en P°1V°‘ ' . Cloruro de etilo
Carburo de calcio " a Clururo de metileno .
Celuloide o . Cloruro de vinilo ’
Cemento para pegar a base de nafta vio - Dinamita
caucho . . ‘ o Drogas en mezclas exploswas susceptibles de
Clorobenceno . . : descomponerse por accién de los agentcs
Cicloroetileno " atmosféricos
Estireno Et?r .
Estopas Etil éter
Etilendiamina Eaxplosivos en general
trendia o Fouforos (cerillas)
Fibra regenerada (bigonia) TFésforo metalien
isogr:pa:lol Fuegos de artificio
J5° utan Fulminantes
~ Junco ] Gases coimbustibles
Mani con cascara Gelinita
Metanol . ‘o
M
Mimbre agnesio para usc fotografico

Magnesic metal en torneaduras
-Mechas de azufre
Metacrilato de metilo

Mornoclorobenzol

Naftas y demds nidvecarburos cuyo punto. dc
inflamacién esté comprendido entre 100C

y 400 C Metil etil cetona
Nitratos inorgénicos en general y/o abonoa Monémero de metil metacrilato

que los contengan . ... .= s, Nitrate de amonio
Nitrato de bario : y : "Nitrobencina o nitrebenzol .
Nitrato de magnesio Nﬁt_rocél'ulosa
Nitrate de sodie + - . - Nitroglicerina
Nitrito de sodio o © -Oxilita _ .
Papel usado y recortes de papel P ‘ggg::alnegm para minas y explosivos cu
Pasto seco y pajes de toda especie : Polvo.de.aluminio, no impregnado en aceites
Perdoxide de benzoilo Potasio. metélico N
Pinturas a base de nitrocelulosa en latas . Sodio metdlico

cerradas : : .

i Sulfuro de carbono
Tintas al alcohol de mis de 500 C Sulfuro y sexquisulfure de fésforo
Trapos, recortes y deshechos ’ Thinner
Xilol ‘ -Toluol
/
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] == Déjose establecido en lo que respecto a lo Cléusula 2 de los Cen.

diciones Genercles que:

1) De los donos moteriales por accién indirecta del fuego se cubren
gnicomente o caviades por:

o) Cuolquisr medio emplsado pura extinguir o evitar la propo.
gacidn del fuego.

b} Solvamento o avocuacion inevitabls, a cousa del siniestro.

o) la destruccion y/o demolicién ordenada por lo avteridad
tompetante,

d) Consecumncio de fuego, raye y/o explosion ceurridos on los
inmediaciones.

2) La indempizacién. por extravies durante al siniestro, comprende
gnicamente los que se produzcan en ocosién del traslade de los
bignes objeta del seguro con motive de los operaciones de sal
mento,

H = El Asegurader no indemnizord, odemés de los cosos enunciedos en

lo Cléusules 3 de las Condiciones Generules, los defes o pérdidas cou-
1ades por:

e} Falta de o deficisncio #n la provisién de energio, aun :uundo
fuere” mementdnen, a los mdquinas o sistemas productores de frio
cwalquiera see lo couso que lo origine.

b) Lo sustroccion producida durcnte o después dal siniestro.

¢} Nuevas clinacciones u atras medidas administrativas an ccasién
de la reconstrucclén de un edificio dafodo. .

d) la peorelizacién dal negocio, pérdida de lo clientela, prlvucién da
alquileres v ofroa rantas, asi como cualquier otre géners de resul-
tades adversos sl Asegurado que ne sean los dafes materiales del
siniastro.

El monto del resarcimiente a que se refieren los incisos a), b) y d)
de la Clavsula 9 de los Condicionss Generales se colevlard de la
siguienta monera:

a) “Edificios o consirucciones” y “mejoras’: el valor o la época del
siniestro estard dado por su valor o nueve, con deduccién do lo
depreciocidn por uso, ontigiiedad y estado,

b) “Mercaderias”: tanto ef costo de fabricocién como &l precio de
adquisicién serdn calculedos ol tiempe dal siniestro y en ningin
coso podran exceder el precio de venta an plaza en lo misma época,

&) "Mogquinarios”, “instalaciones”’, “mobiliaries” y “demas efsclos’: ‘
el valer a la época del siniestro estard dado per su volor a nuevo
can deduccién da su depreciacién por use, antigiedad y astado,
Cuando el objeto no se fabrique més a lo épota del sinisstro, se
tomard gl valor de venta del mismo modele que e ancuenire en
similares candiciones de uso, antigiiedad y estado.
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CLAUSULA DE INTERPRETACION DE LAS EXCLUSIONES A LA COBERTURA,.
CONTENIDAS EN LAS CONDICIONES GENE '

APROBADAS POR LA SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS DE LA NACION -

A los efectos de In pres-enl.c péliza, déjanse expresamenta convenidas laa s

I+ Se asignan a las vocablos utilizades los siguientea significados ¥ equivalen

1) Ifechos de guerra civil o internacional: Se entionde por tales loa hechpt
estado de guerra declarada o no, sca o no con otres pafses, con partifd
kn

bitantes del pals, con actuacibn de fuerzas ml]:l.ares © =in ellss, intery an o no eiviles.

2) Hechog do ‘guerrilla: Se entiende por tales los hechos de hostigamiento agresién. subversivos v
luclonarios, renlizados yor francotiradores, grupes, comandos o fuerzas, bﬂihm o civiles, gq et
ia campada o dentro de pueblos o ciudades,.

8) Hrechos de rebelion: n) Se entlende por tales los hechos de alza‘miento Aar) algdn

tades, grupos o sectores, que pu&dan enfrentar Ja [uerza pidblica, con parficipneién de civiles o mills
tares, se manificsten o no tumultuosamente, b) Se entiende equivalente a los de rebelidn otros hechea
que vcncuadren en los caracteres deseriptos, como ser: asonada, conjuraeién, conseripeidn, Insubordi-
nacgién, insutreccién, revolueidn, sedicién, sublevacién, subversién o usurpacién de poder.

£) Hechos de motin o tumults popular: n) Se entlende por talcs loa hechos de una 6 mAs personas que,

formando parte de multitudes o grupes, agresivos, intervengan en desmanes, en general sin armas pess

a gque algunos las emplearen, b) Se entiende equivalente a los de motin o tumulte popular otros hee

chos. que wencundren con los caracteres descriptos, como ser: alborote, alteracién “del orden piblico, com
mocién, convulsion, desérdencs, disturbics o revuelta,

iiechos de huclrea o lock-out: Se entiende por: a) “Hechos de huelga”, los vinenlades econ In abstenecldn
coneertada del trabajo, con o sin concurrencia al lugar de labor, dispuesta por entidad gremial de traba.
judores o por nicleos de éstos al margen de aquélla; y b) “Hechos de lock-oyt”, los vincuindos con <t
cierre de establecimientos laborales o con el despido simultineo de pluralidad de trabpajadores que paras
lice parcia]l ¢ totalmente Ja explntacién. dispuesto por uno o m#a empleadores o por entidad greminl
que los agrupe.

En tanto los hechea encuadren en los enracteres deseriptos en a) o b), no se tomarfh en cuents
la_finalidad gremial o extragreminl que Ios motlvaren ¥ que sean o no calificados o declarados legnles
© legnles,

§) Hechos de terrorismo: Sc¢ entiende por tales loa hechos de violencia en personas o cosns, susceptibles
de alarmar, atemorizar o intimidiar {(a lna auteridades o a-la poblacifn o s sectorea do &ata o a deters
minadas actividades), se hallen o no relacionados con cualquiera de los hechos carncterizndos en los Inchk
es 1) a 5), precedentes. Sin embarge mo se consideran terroristas los hechoa aislados y caporfdicos,
imple malevolencia individual, gue ne denoten algin rudimento de organimcxﬁu nl encuadren en
‘caracterizaciones de los incleos 1) a 5).

. depredaecién, devastreién, Intimidacién, sabotaje, sagueo, vandalismo u otros heches similares, em
! uadren en los respectivoa earacteres deseriptoa en el apartado 1, se consideran hechos de guerrs
o, i :htemnc:onal de ‘guerrilla, de huelga o Iock-out. de rebelién o de terrorismo.

s

E

—

s ‘-Jo indlrer.t,os y los de prevencién o represiin, as mo loa resultantes de reguisa, incautacién, cons
: 'f)s(:dca m:upnc:ﬁn de bicnes o toma de rehenes; sin tener en cuentn los fines que se persizan o I inexis-
tendia du ellos, ni el grado de efectividad alcanzado o los med{os utilizados ;" hublere o no culpa, dolo o
fugrza ninmr, Si- conturren distintss hechos, park discernir el determinante, se cstakd a las clrcunstanctas
atie, djr foeta o indlrectamente - condyuvaron =a prodv?cxrlo ¥ a haect jaevitable el dm"io ola pérdu!a. Cuando

T zurador, cuando se pacte Inclulrlos,

A GO ’“-?_,__J
' o tfAERTO M. CHES! .
F;ESIDENTE - INTERVENTOR C.P-N, MO PUE / IVAS (socio)

ERENTE
TUTO DE SEGURGE DE JUIY \6
mem INSTITUTY DE SEGURDS OR WUy
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NOTA: Donde dice ""La Compafifa", debe leerse "El As&ura

%

Iooenicacion adherida a y que forma parte integrante de la pélizé contra incendio N.°

i1 * ' ‘e designada paliza basica), emitida por & '
P e s =
» de

oo calidad de

F7 Tf

i oR T .l Fifica 7 7 _.'__

SUPLEMENTO DE AMPLIACION DE COBéRfURA

Articulo 1. —- Queda entendido v convenido que en virtud del premio adicional correspondiente, y
nempo comprendido entre las 12 horas del dis de ! de 10 ; y las 12 horas dé¢
de 10 , esta Compaiia amplia las garantias de la “paliza bisica™ para cubrir, de acyg

Giencrales y Particulares de 1o misma, sus cidosos, suplementos v las estipulaciones de la presente esuecifwacim iy
Wiy que pudieran sufrir los bienes asegurades comn consecuencia directa de los riesgos de HURACAN, VENDAVAL, CICLONAY

FORNADO Y0 AERONAVES Y/0 VEHICULOS TERRESTRES Y/0 HUMO; asimismo queda entendido nvenido gue ":’
Samente a o estipulado en la pdliza, el presente cuplemento se exticnde o cobrir las pérdidas o dafios R @n la con FE
fel Incendio producido por cualquiera de estos hechos. 9] x N
- " & i Ll
El presenfe supleraenio no auvmenta la suina o sumas aseguradas por fa “Poéliza Basica". L
Jueda entendido y convenido que foda referencin a dafios por incendin contenida en las Condiciones Generales o Par- L

dares de la poliza basica, se aplicard a los daios causades directamente por cualkjyuiera de los riesgl)s cubiertos en virtud de

suplemento,
NERRUMBE DE EDIFICIOS
Articulo 11, - St algin edificio de los descriptos on este seguro o coalguier parte importante del mismo se derrumbara o
Laere destroido por otras cawsas que no fueren o) resultado de coalgquicra de lus riesgos cubicrtos pot este suplemento, el segiio
woplintorio a que se refiere este suplemento sobre tal edificio o su contenido cesara de Inmediato, ‘ '
VIDRIGS, CRISTALES Y/0 ESPEJOS
Articalo 1], — El presepte segure ampliatorio no cubre a los vidrins, cristales  y/u espejos que’ se encuentren asegurados
4 otro seguro, poliza o contrato cubriendo la rotura de los mismos, ocurrida como consecuencia de uno cualquiera de los ries-
asegurados por este suplemento. i :
CONDICIONES ESPECIALES EN QUE SE CUBREN LOS: DISTINTOS
RIESGOS COMPRENDIDOS EN LESTE SUPLEMENTO
A — HURACAN, VENDAVAL, CICLON O. TORNADO

. n o cosas ne aseguradas. ' !

presentd’ suplémento ‘o sus ¢ndosos, fo asegura
ntren a la ifitemperie fucra de edificin "4
Id0s: gritas n otrus aparatos izadorg. (i NCA0S que - :

Articulo 1. — Esta Compaiiia, salvo estipulacion contr
nre cosas sipuientes: plantas, drboles; granos, pastos
‘ricciones; automoviles, tractores u otros vehifculos d

tas witimoes aparatos se encuentren dentro de .edificio 3 cBN paredes externas © completas en todos sus cos_tados); Iﬂ?ql'i j;
v per sradoras del suelo, hilos de transmision de d, teléfono o felégrafo v sus .correspondientés soporfes instalados fuova %1
teoeli o age cercos: ganado; maderas; chimeneas mefalicas, antenas para radio y sus respectivos soporfes, pozos petroliferos. + o &

+ equipos de hombas, torres receptoras y/o transmisoras de estaciones de radio, aparatos cientlficos, letreros, silos o sus conteni-
s, palpones y/o sus contenidos (a menos que stos sean techados v con sus paredes cxturnas-_‘comp!eghs en todos sus costados): , ¢

“fiar descubiertas, bombas y/o molinos de viento y sus forres y tanques de agua y sus sopoftes, otros tanfues y sus contenidos

wis anportes, tranvias y osus puentes y/o supeiestructuras o sus contenidos, fechos precarios, temporarios o provisorios .y sus’ con-
tondos, estructuras provisorias para techos y/o sus contenidos; ni edificios o contenidos de tales edificios en curso de construccicn o
icconstrieeion salvo que se encuentren cubiertos con sus techos definitivos y con sus paredes ektériores 'completas en todos sus .os-
fidos ¥y von sus pueitas v ventanas externas colocadas en sus fugares permanentes; ni otros articulosy, mercaderiag, materiales ©

ros Bicnes y/o estructuras abiertas (no comprendidas enire las especificamenme excluidas por g presente . paliza) que se encuei:
iren fuera de edificios o construcciones totalmente techadas y con sus pasedes esternas compietas en todos sus costados.

3
/icngos o asegurados, %k
v - 7 3 o, A " 3
Articulo 2.° -— Esta Compaiiia no scrd responsahle por los dafos o pérdidas causados por heladas o frios, ya scan ¢stos pro- 3
_idos simultdnea o consecutivamente a vendaval, hwracav, cicldn y/o tornado; ni por daiss o pérdidas causades directa o indirec-
nuite por chaparranes o expiosion; ni por daios o pérdidas causadoes directa o indirectamente por maremoto, marca, oleaje, su-
ila de azua o inundacion va sea que fueran provocadas por el viemta o no, Tampoco serd esta Compaifiia responsable por daios
pérdidas causados por el granizo, arena o tierra, sean éstos impulsados por vl viento o no. ey
espron ascgarados condicionalmente. &

Articulo 3" — La Compaiia, en el caso de daic o peérdida cavsada por luvia y/o nieve al interfor de edificios o s Tis
‘-‘ncs contenidos cn los mismos solo responderd cvando el edificio asegurado o ¢l gue contiend a los hienes asegurados, hubicre
<ulridn antes una aberfura en ¢l techo y/o paredes externns a consecuencia directa de la fuerza® de un vendaval, huracan, ciclin o
tornado v oen tal caso indemnizard onicamente la pérdida o dabo que sufra la cosa o cORas aseguradas como. consecuencia directa
inmediata de la lluvia y/o nieve al penetrar en cl ulificio por la abertura o aberturas en el techo o puertas y/o ventanas exter-
a5, cavsado por tal vendaval, huracan, ciclon o tornade. Excluye los daiios o perdidas por lluvia y/o nieve que penetre a fraves

l: puertas y/o ventanas, banderolas v/u otras aberturas que no sean las estipuladas mds arriba.

B — AERONAVES Y/0 VEHICULOS TERRESTRES

Articuln 12 — Se entiende por dains o pérdidas producidas por “acronaves”, a los ciectoy de este Suplemento, las cau- A
nias direeta y coxclusivamente por fa caida v aparatos de aeronavegacion y/o de objetos que forman parte integrante de o sene
onducidos en los mismos. : |

Se entiende por “vehiculos terrestres, a los ciectos de este suplemento, Jos gue circulan en tierra o sobre rieles, sea cnal .
fnere su medio de  traccidn,

Articulo 2.° — Fsta Compania no serd responsable de los danos y pérdidas causadas: ot

a) por las aeronaves y/o vehiculos terrestres de propiedad de v/o conducidos por el Ascgurado y/o sus dependientes v/ L
sus familiares y/o los inquilinos de la propiccad descripta en este seguro.
1)} a aeronaves y/o vehicuios terrestres y/o sus contenidos salvo aguellos que halkdndose gomprendldoﬁ especificamente entre
los ohjetos asegurados, se encuentren depositados en el establecimiento y/o en la propiedad descripta en este scgure b
formen parte de las existencias en vias de fabricacion o para la venta, !
¢) a cercos, calzadas, veredas y céspedes.
C —HUM®O

to, Gnicamente el humo que provenga de un desperfectc im
jer aparato que forma parte de la instalacién de calefaccion y/
uro y solamente cuando tal aparato se encuentre gonecta_r!u nor
veniente de hogares o aparatos v/o instalaciones industriales. s

e, ' por “humo’ a los efectos del presente suplem
previsible repentino _ extraordinario en el funcionamiento de cual
coving dentro o formaun.  parte de la propiedad. descripta en el se
nn eafio conductor de humo . 0 una chimenea. Se excluye ¢l humo p
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"INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"

Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

~

CONDICIONES EN QUE SE CUBRE LA PERDIDA DE BENEFICIO BRUTO COMO CONSECUENCIA DE DANIOS MATERIALES
CAUSADOS POR TUMULTO Y/O ALBOROTO POPULAR Y,/O HUELGA QUE REVISTA TALES CARACTERES

Queda convenido que en virtud del premio adicional que fijo Id péliza y durante el periodo de tiempo ya esti-
oulodo, esta Compadia cubre tembién los siguienets riesgcs adicionales: .

Llos defios causados (excluyendo los causades por incendia) directamente por tumulto o alboroto popular, o huelga
que revista los caracteres de éstos; por personos gue fomen porfe en tumultos populares; por huelguistas u obreros afec-
tados por el cierre patronal “ieck-out”); por personos gque tomen parte en disturbios obreros, incluyendo los -dafos cou-
sodos por actos de schotoje o malevolencic individuol siempre aue fueren lo consecuencia de los acontecimientos ante-
mancionados; o por o occidn de cualquier autoridad legoimente constituida para reprimir o defenderse de cualesquiera

. 2 estos hechos.
Gueda entendide v convenido gue los condicionss particuicres y generales de la péliza mencionada, quedan
validas y firmes, salvo en aquellas partes en que por esto especificacién hayan side expresamente modificadas.  Asi
también queda entendido y convenide que toda referencia a dafos por incendio contenido en las condiciones particu-
lcres vy genercles de la misma poliza, se aplicarg a los danos causadas directamente por cualquiera de los riesgos cu-
biertas en virtud de esta especificacion,

CONDICIONES ESPECIALES:
Lo presente especificacidn no se hoce extensiva al seguro establecido bajo esta Poliza a:

a} Las pérdides o donos cousados por cuciquiera de los riesgos cubiertgg por la presente pdlize, si tales dafios
bien en sv origen o extensién, hubieren sido directa o indi@ectéﬁn préxima o remotamente, ocasionados
(]

¥ resan 0. bien en su origen o exten-

- . . . G £
or cualesauiera de los hechos o circunstancias ques ntinUaci
1 , % OB A
n de, o se relacionaren con, CUclequiero

sidn, directa o indirectamente, préximo c,;-g&re?nfi_t*oyie;a{éé_pr@?’ihi
de tales hechos o circunstancias, a saber: L% \'Sii T

Guerra: invasion, acto de enemigo extranjefo¥ocualquier otro acto de hostilided u operacién guerrera {hayo

habido o no declaracién de guerra); guerra civil; rebelion o sedicidn a mano armadn; poder militar, naval o

céreo usurpado o usurpante, estallido o acto de revolucién; osi como el ejercicio de olgin acte de autoridod

piblicc para reprimir o defenderse de cualesquiera de estos hechos; _ -

bi Las pérdidas o dafos ocasionados por la cesacién de irabajo. En censecuencic queda entendido que no esta

cubierto el dafio o pérdida a los cosas aseguradas cuando directa o indirectemente provengan de lo cesacidn

de trobajo, seo ésta parcial o iotal, individual o colectiva, voluntaria o forzosa y oun cuando mediaren ame-

.. nazas o actos de viclencia contra las personas para producir o mantener dicha cesacién. Quede entendido que

toda referencia hecha a cesacion de trabajo es aplicable al llamade “trabajo @ reglamento”, “trabajo a des- .

gono” © a foda forma de trabaic similar, cualauiera sea sy denominacién en el futuro; ‘

c) Las pérdidas ¢ dofos cousados directa o indirectamente por confiscacién, requiza, imposicion  arbitraria o

destruccidn por orden de cualquier gobierno -0 autoridaed publica, municipal o local, legitima o usurpante, del

pais o region donde estdn ubicados lfos locales asegurados, o personas actuondo bajo las érdenes de cquslias.

En el caso de que por pedido del seior Asegurado se proceda a la rescisidn del presente seguro adicional, ind~-

pendientemente del seguro principal, lo Compafiia ganord este recargo de primo, sin que el Asegurado tenga derecho

o reclamo de ninguna especie. 3

Cuando solicite el sefior Asegurada la cancelacién total de la péliza, evolucidn del recargo por cubrir este .

riesgo adicienal, se hara de acverdo a la siguiente norma: s :

=== 1) Sobre el recargo por cubrit a los 60 dius se devolverd de cuelrdo con la escdla de seguros a corto plazo,

: reteniendo en todo caso la Compadia como minimo, el premi ‘

Sobre el recargo por cubertura inmediata no habra devolucion

Llugar v fecha ‘ﬁ( -
9y G fRTBERT —ARCHES! C.P.N. ANT

PRESIDENTE - N VENTOR

NOTA: Donde 'dieer sa=ersiipdith’’, debe 1E8ree’
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"INSTITUTO DE SEGURGS DE JUJUY" f

Baicarce 562-San Salvador de Jujuy

Especificacion adherida a/y que forma porte integrante de la pdliza N? M hrcs

. amitide a favor de: +
I

i

_ CONDICIONES EN QUE SE CUBRE UNICAMENTE “GASTOS PERMANENTE: ESPECIFICADOS” ' '.:5

: L3

f

. Conste que ssta pdliza cubre tnicomente pérdida DE GASTOS PERMANENTES ESPECIFICADOS y por consiguiente

debe leerse siempre GASTOS PERMANENTES ESPECIFICADOS en vez de’ BENEFICIO BRUTO, como asimismo TIPO DE

GASTOS PERMANENTES ESPECIFICADOS en lugar de TIPO DE BENEF]CIO_BRUT%’ ‘ : ’ D

7

. T R i

Jlat c;"gr.egodc a la presente poliza queda

-

rula y sin valor alguna.

3
- - . ) ) ' I r*

. Finalmente se hoce constar que las siguientes palabras quedan agregadas a continuacién de Ja némina de los G
i

_"‘ GASTOS PERMANENTES ESPECIFICADOS en la Cédula de la Péliza: . - o ‘ ‘ ‘;
1- | - o

“Reducida lo proporcién de toda pérdida neta igual o la relacién del monto de los Gastos Permanentes o
N t

Especificados a la totalidad de los gastos permanentes del Negocia”.

e T
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A

™~
I
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de 19

Lugar y fecha
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"INSTITUTO DE SEGURGS DE JUJUY"
Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

Especificocion adherida o y que forma parte integranie de la paliza N°

amitido a favor de:

CONDICIONES EN QUE SE CUBRE LA PERDIDA DE BENEFICIO BRUTO COMO CONSECUENCIA DE:

' T B
EXPLOSION A % 9 o
'l ar ‘i(\, [: . ‘J'\!Si

a AN el

LRV ] e
Queda especialmente convenido, contraricmente a jouettipulado en el frente de la Polizo y sus Condiciones Ge-

nerales, que en virtud del premio adicional, la Compeiiic acepta extender este seguro c cubrir también el riesgo de - -

explosién que pueda origincrse dentro del presente lecal a causa ‘de sus maogquinarias, procesos c!e elaboracion y/o
depésito de sus propias existencias, ounque la misma ne produzca incendio. Queda entendido cjue la responsabilidad
L de la Compadia no llegard en ningln caso a cubrir los dados que puedan praducirse a cansecuencia de ‘explosiones
extranas al negocio asegurado. o menos que las mismas lleguen a preducir el coso de explosién o de incendio dentro

del focal. . . P

RIVAS (socio)
Actuario
C.P.CECF

Te 1-F= 81

PRESIUDENTE = INTERVENTOR
INSTITUTO DE BEGUROS DE JUsUY INSTITUTO
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"INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY"

Balcarce 562-San Salvador de Jﬁjuy

Especificacién adherida oy que forma parte integrante de la péliza N?

emitido a favor de: .

CONDICIONES EN QUE SE CUBRE UNICAMENTE “BENEFICIO NETO™:

Conste que esta poélize cubre nicamente pérdida de BENEFICIO NETOQ y por consiguiente debe Ieerse 5|empre

EENEFICIO NETO en vez de BENEFICIO BRUTO, como asimismo TIPO DE BENEFICIO NETO en lugar de TIPO DE BE-

NEFICIO BRUTO.

Conste odemas gue la siguiente cléusuia de lo Cédula ag;eg;::doE“i @%b% queda nula y sin valor alguno:

o O v
. “PAGOS BAIO LOS INCISOS a) y bl qu%d?s\n’gis‘&fe X a Iq SIguuenfe eshpuloc:on 3

-

“Si alguno de los Gostos Permanentes Especificados cesare © quedore reducido como consecuencia del

Dafio durante el periodo de indemnizacion, se haré la deduccién correspondlente

Finalmente se hace constar que quedan suprimidas los siguientes “Definiciones™

"BENEFICIO BRUTO” y “GASTOS PERMANENTES ESPECIFICADOS",

Lugar y fecha de 19

- i 3
HERIBERTO; M. gARCHﬁB\ C.P-N. ANTONIO PUENTES

PRESIDENTE = INTERVENTCR »
BEQUROS DE JUJU AS (aocio)

INSTITUTO DE S5GUROS DE JUNY INgTITUTO

C.P.C.E.C.F.
To1-F= 8l




"INSTITUTO DE SEGUROS DE JUJUY™
- Balcarce 562-San Salvador de Jujuy

Especificacion adheride «’y que forma porie integrante de la poliza N°

.
K

emitida a favor de:

~ o 'l 1y - B
REBAJA ' U o . o C e e e
' - - - v - L)
. i;:.“
. ~Si el beneficio bruto registrado durante la vigeacia anuval de este segure resulta inferior o la suma asegurada e

al respecto, el Asegurado se beneficiard con una devolucién proporcional de la prima respecto a la diferencia, la que
se limitara al 80 % de lo prima de prorrogacién. De ocurrir cualquier reclamacion durante la  vigencia anual del -
seguro, lo suma pagada o pagadera baojo esta poliza” con respecto al periodo- correspondiente a dicha -vigencia se

. , f . v
considerard realmente devengada. . ‘
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