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SEGURO CONTRA DESHONESTIDAD, DESAPARICION Y DESTRUCCION
FORMA OCURRENCIA

A.INFORMACION GENERAL

. F

Datos de la empresa aseguradora:

Oficina Principal:

Plataformas de Atencién al Cliente:

Lima;

Av. Paseo de la Republica 3505 San Isidro
Av. Paseo de la Republica 3082 San Isidro
Av. Las Begonias 471. San Isidro

Av. Comandante Espinar 689, Miraflores
Arequipa:

Pasaje. Belén Nro. 103 Urb. Vallecito

Telf. (054)-381700
Cajamarca:

Jr. Belén Nro. 676-678,
Telf. (076)-369635
Cusco:

Calle Humberto Vidal
Urbanizacion Magisterial, 2da. Etapa. Cusco
Telf. (084)-229990 / (084)-227041

Unda N° G-5

Av. Las Begonias 475 San Isidro, Lima

Huancayo:

Jr. Ancash Nro. 125, Huancayo
Telf. (064)-223233

Trujillo:

Av. Victor Larco Nro. 1124

Telf. (044)-485200

Chiclayo:

Av, Salaverry Nro. 560 Urb. Patazca
Telf. (074)- 481400

lquitos:

Calle Ramén Castilla N* 225
Telf. (065)-242107

Piura:

Calle Libertad Nro. 450.
Telf. (073)-284900

Central de Consultas y Reclamos: (01) 411-3000

Central de Emergencia Alo Rimac Lima: (01) 411-1111 Provincias: 0-800-4-1111

Correo Electronico: reclamos@rimac.com.pe

Pagina Web: Www.rimac.com

2. Denominacion del Producto:
SEGURO CONTRA DESHONESTIDAD, DESAPARICION Y DESTRUCCION — FORMA
OCURRENCIA.

3. Lugar y Forma de Pago de la Prima:
En las Oficinas de Rimac, en las Oficinas Bancarias autorizadas y/o comercializador
autorizado segun corresponda. Forma de pago segun Cronograma de Pago adjunto / Hoja
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4. Medio y plazo establecidos para el aviso del siniestro:

Medios: El aviso de siniestros debe ser comunicado por el contratante, asegurado o
beneficiario a la aseguradora en las Plataformas de Atencidn al Cliente o via telefonica a la
Central de Emergencia Alo Rimac, o por correo electronico, listados en el punto 1 de este
resumen.

Plazo: E| aviso de siniestros debe ser comunicado, dentro de un plazo no mayor de tres (3)
dias de ocurrido el siniestro, salvo que la poliza de seguro correspondiente contemple un
plazo diferente.

Podra encontrar informacion adicional sobre este punto en el Articulo N°9 Inciso B vy
Articulo N*12 de las Condiciones Generales de Contratacion.

5. Lugares autorizados por la Aseguradora para solicitar cobertura del seguro:
Plataformas de Atencidn al cliente listadas en el punto 1 de este resumen.

6. Medios habilitados para presentacion de reclamos a la aseguradora:
Con la finalidad de expresar algun incumplimiento, irregularidad o deficiencia en la
satisfaccion de un interés particular, el asegurado podra presentar su reclamo de manera
gratuita como se detalla a continuacion:

Verbal: Presencial o Via Telefonica a traves de las Plataformas de Atencién en Lima y
Provincias y nuestra Central de Consultas. (Punto1 de este resumen)

Escrito: Mediante carta dirigida a Rimac Seguros o a través de |la pagina web (Libro de
Reclamaciones) y correo electronico. (Punto1 de este resumen)

Medios habilitados por La Aseguradora para dar respuesta al reclamo:

+« Comunicacion escrita

+ Correo electronico (consignar su correo electronico personal al momento de registrar el
reclama).

7. Instancias externas habilitadas para presentacién de reclamos y/o denuncias:

Defensoria del Asegurado:
Pagina web: www.defaseg.com.pe
Direccion: Arias Araguez 146, San Antonio Miraflores, Lima
Telf.: Lima:(01) 446-9158

INDECOPI:
Pagina web: www.indecopi.gob.pe
Direccion: Sede Central Lima Sur: Calle de la Prosa 104, San Borja.
Sede Lima Norte: Av. Carlos lzaguirre 988, Urb. Las Palmeras,
Los Olivos
Telf.: Lima: (01) 224-7777 Provincias: 0800-4-4040
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Superintendencia de Banca y Seqguros (SBS):

Pagina web: www.sbs.gob.pe
Oficina Principal: Los Laureles 214, San Isidro, Lima

Plataformas de Atencion: Lima: Jr. Junin N® 270, Lima 01.
Arequipa: Los Arces 302, Urb. Cayma.
Piura: Jr. Procer Merino 101, Urb. Club Grau
Iquitos: Calle Putumayo N° 464
Huancayo: Pasaje Comercial N® 474, El Tambo

Telf.: (01)428-0500 y 0800-10840

8. Cargas :
El presente producto presenta obligaciones a cargo del usuario cuyo incumplimiento
podria afectar el pago de la indemnizacién o prestaciones a las que se tendria
derecho.

Estas cargas y obligaciones se encuentran detalladas en el Articulo N°9 de las
Condiciones Generales de Contratacion.

En caso de imponerse clausulas de garantia que condicionen la cobertura del riesgo
al Asegurado, es decir cargas adicionales y especiales, estas se encontraran
detalladas en la parte frontal de la poliza.

8. Obligacion de informar sobre agravacion del riesgo asegurado:
Dentro de la vigencia del contrato de seguro, el asegurado se encuentra obligado a
informar a la empresa los hechos o circunstancias que agraven el riesgo asegurado.

Podra encontrar informacién adicional sobre este punto en el Articulo N°10 de las
Condiciones Generales de Contratacion.

B. INFORMACION DE LA POLIZA DE SEGURO

1. Principales Riesgos Cubiertos:

Se detallan en las Condiciones Particulares de la Péliza, en los términos sefialados
en el Articulo N°1 de las Condiciones Generales del Seguro contra Deshonestidad,
Desaparicion y Destruccion — Forma Ocurrencia.

2. Principales Exclusiones:

Se detallan en el Articulo 6° de las Condiciones Generales del Seguro contra
Deshonestidad, Desaparicion y Destruccion — Forma Ocurrencia..

3. Derecho del CONTRATANTE de resolver el contrato sin expresion de causa:
Se encuentra detallado el Articulo N°8 de las Condiciones Generales de Contratacion.
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4. Modificaciones Contractuales durante la vigencia del contrato:

El Derecho del CONTRATANTE de aceptar o no las Modificaciones de las Condiciones
Contractuales propuestas por la Aseguradora durante la vigencia del contrato, se encuentra
detallado en el Articulo N” 5 Inciso C de las Condiciones Generales de Contratacion.

5. Procedimiento para la solicitud de cobertura del seguro:
Se encuentra detallado en el Articulo N*12 de las Condiciones Generales de Contratacion



RIMAC |l Solicitud de Seguro N°
i 8 Facha de Solciud

Las condiciones de la presente poliza se encuentran sujetas a una revisidn posterior por parte de la Superintendencia, por lo que,
en caso se identifiguen cldusulas abusivas en el marco de la Ley del Contrato de Seguro y normas raglamentarias, y estas no
sean subsanadas por la empresa, la Superintendencia podra revocar el cédigo de registro asignado lo que determinara la
prohibicion de su comercializacion

Datos del Asesor

Datos de la Aseguradora
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Las condiciones de la presente péliza se encuentran sujetas a una revisién posterior por parte de la Superintendencia, por lo que,
en caso se identifiquen clausulas abusivas en el marco de la Ley del Contrato de Seguro y normas reglamentarias, y estas no
sean subsanadas por la empresa, la Superintendencia podra revocar el codigo de registro asignado lo que determinara la
prohibicién de su comercializacién

| I |

En caso que los Beneficaras sean menores de edad bastard con sefalar @l nombre y apelldes complelos. En ca2o que 8l Asegurada no haya designado Banelicianos, los
Banaliciarica seran los Harederos Legales

Si sa desigraran vanas beneficianos. sin indicacion de porcentajes, se anfiends gue & benefca es por partes iguales.

Materia del Seguro

Blenes y Valores Declarados

Walor Daclarads

I |

Cobertura Basica Seguro Solicitada
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MNoda.- Teminos y condicionas segqlin datalla.

Coberturas Adicionales Solciitadas

Valores Declarados

BIENES ENDOSADOS A FAVOR DE TERCEROS

Responsable de pago

I:l Azegurado I:I Contratante Indicar 5i desea factura

[
H

Ingpeccion
Dirgccidn _l [h’.em. 5r. | | Telf.;

Informacid Adicional

Con la suscripcidn del presante documnento se conlirma la axaclilug y waracidaed da las declaracones axpresadas en e mismo, indicanda el CortratanteAspgurada que cualquier
declaracitn ingxacta y'o reticents donde medie dolo o culpa ingxcusable, nespecte de circunstancias conocidas por ellos ¥ qua hublesen impedide el Contralo de Segurd o
modificado sus condicienas 5i La Aseguradera hubiase sido informada dal vercadars es1ado del rasgo. hard gue se proceda al mchazg de la presenie o a la nuidad del Comtrato
da Seguro, de ser el caso
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Las condiciones de la presente pdliza se encuentran sujetas a una revision posterior por parte de la Superintendencia, por lo que,
en caso se identifiquen clausulas abusivas en el marco de la Ley del Contrate de Seguro y normas reglamentarias, y estas no
sean subsanadas por la empresa, la Superintendencia podra revocar el cédigo de registro asignado lo que determinard la
prehibicidn de su comercializacion

La Asequradora comunicard al Conlratenle dentro de los plazo de gunca [19) dias calendano de presentads la prezente Sclicitud, si 4518 ha sxdo rechazada, salvo qua haya
requendn informaciin adicienal dentro de dicho plaze. Por lo que, &n caso La Assguradora sobcite informacidn adicional, &l Contralante yio Asegurado s compromete a faciitar
a La Aseguradara & Boceso a la infarmacidn complémantaria qgue pudiena sar necasana.

Por lo anteror, miankas La Aseguradora solicite infarmacian adicianal |a presente Piza se mantendra én 2uspenso hasta i fache cierta de 13 antrana da cicha infarmacsdn. Por
la cual, presantada la informacion adicional por & Contratante wo Asagurado, La Aseguradora comunicard al Contratante dentre de los plazo de quince (15] dias calendana
siguantas, 5| é518 ha sido rechazada, salvg qua requiera de informacién adicicnal dentra de diche plazo, pues la infarmacdn antedarmeants enlregada ro estuvo compiata. Por ig
qua, ol Contratante yo Asegurado reconocen que la presante Solicilud de Seqguro, es valida hasta por quinca | 15| dias calendanio a partir de la fecha astablacida an el presenta
documenta, iNclusa 8 58 Mantens an SUSEENE0 Sor solciud da informecidin adicional

La Aseguradora deberd entregar la Pdbza de Seguro o e Cerificado de Segure &l Confratante wo Asegurado dentro ded plazo ge quince (15) dies calendano de haber solicitada
&l Segurn, 8i ng meda rechazs previo de ka Soicitud. En caso 58 haya entragada la Pdiza al Contratanta, v el Asegurads sea una parsona destinta, 85ie podsd solicitar copin de
la Pgliza a La Aseguradara. sin penuicic del paga que comesponda efectuar por dicha servicio adicional

La aceplackin de la Scécitud del Segurs. evidencada con k3 emisitn de la Poliza de Segure ¢ o Certificade de Segurg, supone & conformidad de las decaracionas efectuadas
an efla por el Contratania o Asagqurado en |os térmnes eslipulados por La Asaguradora, an tanio & Caonlratante o Asagurado hubleran proporcionado nformacién veraz

La firma de la presente solictud no impica |a aceptacidn del seguro por parte de La Asegquradora, |a aceptacidn de la Sofcitud del Sequra 88 evidencia con |8 emisidn da la
Piiza de Seguro o & Certficaco de Seguro y supons la conformicad da ias geclaraciones efectuadas en ella por @ Confradanta o Asegurads en los Mrmiras estipulagas por La
Asaguradara, en tanta hudieran proponcionacs informacion varae

Ley N* 29733 - Ley de Proteccidn de Datos Personales

Da conformidad con b0 establecico anla Ley N° 29733 - Ley de Proteccidn do Datos Perserales y 5u Reglamento, quien suscribe & presente documento, queda irformada y da
su consentimienio fore, previa, express, nequivoce e informads, para el tratamienta y ranslenancia, naciongl @ Inlemaconal de sus dalos parsonaies al banco de dalos de
tilwlandad de RIMAC SEGUROS ¥ REASEGURDS ("La Asequradara’), qua estard ubscado en sus oficnas a nival nacional que, canjuntaments can cualquier ciro dato que
pudiera faciliarse a o largo de fa relacidn juridica y aquellos obtenides en fuentes accasibles al pdblico, se Irataran con kas finalidades de analizar las cicunslancias al caleorer
conirabas con La Asaguradora, gestionas 1 cortratacidn y evaiuar la calidad dal servicic. Asmisma, La Asequradors ublizerd los calos personales con fines comercales,
publiciarics & fin de ramitir informacidn score producios ¥ senicios qua La Aseguradera considers ce su imends

Los datas proporcionados serdn incofporados, con las mismas finakdedes, 8 las bases de detos de RIMALC SEGUROS ¥ REASEGURDS ywu oiras emprasas subsidianas,
fikales, asociedas, afiladas o miembros del Grupo Econtmica al cual pedenaca ylo lerceros con los gue #sias manbengan una retaciin corraciual,

Los detos suminisiredes son esenciales para 18s finalidages indicadas. Las bases de datos donde elios se almacenan cuentan con esirichas medidas de seguridad. En casa se
deckia no proparcionaries, na serd pasible la prestacian de servicios por parte La Asaguradara.

Conforme a Ley. o tilutar da la nformacidn esld facultada a ejercitar los derechos de nformaciin, acteso, rectfcacion, Suprésidn o cancalacsdn y opasicidn que se detallan an la
Ley W™ 28733 - Ley de Projeceidn de Dalos Perdoraled y su Reglamenio, mediante comunicacidn cingids RIMAL SEGURDS ¥ REASEGUROS.

+ Daorga mi cansentimierio pars gue &S comunicackanes relacionadas a la prasente pdiza y otras pdlizas que lenga contralagas con La Asequradors, puedan ser remiticas & la

direccion de corres alecindnico qua ha sido consignacds en el presante documano: 5 KO
« En caso o Contratanie w'o Asegurada na pueda abdr lod archives adunios o modificue su direccidn oa co A eberd mformar giches siuaciones a8 la shjuenta
direceidn de comed electnbnico: atencionalclientedinimac com.pa, o comunicandese al 411-3000. Asimismo, sTTTMorom aniener acliva $u cuenta de comen eectrinica,

abnr y leer dalenigamenta las comunicacones elecirinicas y sus archivas adjunbos, revisar Sus bandejas de correg alectidnics, inclsive las bandejas de enirada y o8 GOMeas
no deseades, asi como revisa la palilica de flire o Bogued de su provestor 08 Senici de comed eactrdnica, fodo aguello con & obeato de ullizar esle medio de comunicacidn
alecirdrica de manera sencilla y efciante, pars 'os fnes propuesios,

+ Bl Asequrado autariza que toda comunicacidn refacienada con la presente Piiza, que deba sarle eniregeda, sea dingida al Contratants,

» La Asequradars, B ravés oa su porial web, pone 8 disposicidn del Contratante v Asegurado la iotalidad de las condicioneés de esta Poliza. Por o que el Conlrtanba’ Asequrada
firna la presente Solcitud &n Se&fial de haber lomado conocimeante antes de la misma, de i3 tolabded da les condicionas de esla Poliza, a treves del portal web o4 la
Superiniendancia de Banca, SEGU"ﬂS ¥ AFPs y ded porial wab da La Aseguradora, encantrandose sonfarme con dichas condiciones

COMTRATANTE /0 ASEGURADO RIMAC SEGURCDS Y REASEGUROS



