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CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA DE VIDA GRUPO

COMPANIA DE SEGUROS DE VIDA AURORA S.A
QUIEN EN ADELANTE SE DENOMINARA
AURORA, SE COMPROMETE A PAGAR A LOS
BENEFICIARIOS EN CASO DE FALLECIMIENTO
LEGALMENTE COMPROBADO DE CUALQUIERA
DE LAS PERSONAS ASEGURADAS, BAJO LA
VIGENCIA DE LA POLIZA, EL VALOR
ASEGURADO POR LOS AMPAROS
EXPRESAMENTE CONTRATADOS EN EL
CERTIFICADO DE SEGURO, CON SUJECION A
LAS CONDICIONES GENERALES, ESPECIALES Y
PARTICULARES DE ESTA POLIZA Y LAS
DECLARACIONES QUE APARECEN EN LA
SOLICITUD DE SEGURO, EXAMENES MEDICOS Y
COMPLEMENTARIOS, POR PARTE DE LOS
ASEGURADOS COMO POR EL TOMADOR,
DECLARACIONES QUE HACEN PARTE INTEGRAL
DEL CONTRATO DE SEGURO. SE PODRAN
CONTRATAR AMPAROS ADICIONALES.

1. AMPAROS

AMPARO BASICO. MUERTE POR CUALQUIER
CAUSA

2. AMPAROS ADICIONALES

SIEMPRE Y CUANDO SE ENCUENTREN
EXPRESAMENTE CONTRATADOS Y CON VALOR
ASEGURADO INDICADO EN EL CERTIFICADO DE
SEGURO. SE CUBRIRAN LOS AMPAROS QUE SE
INDICAN A CONTINUACION:

2.1 INCAPACIDAD TOTAL Y PERMANENTE PAGO
DE CAPITAL O RENTA MENSUAL

2.2 BENEFICIO ADICIONAL POR MUERTE O
DESMEMBRACION A CONSECUENCIA DE UN
ACCIDENTE

2.3 ENFERMEDADES GRAVES PAGO ADICIONAL
O ANTICIPO DEL AMPARO BASICO

2.4 AUXILIO FUNERARIO
2.5 RENTA DIARIA POR HOSPITLIZACION

3. EXCLUSIONES COMUNES A LOS AMPAROS
ADICIONALES

NO ESTARAN CUBIERTAS LAS PERDIDAS,
LESIONES, LOS GASTOS O INCAPACIDADES
CUANDO SEAN CONSECUENCIA DIRECTA,
INDIRECTA, TOTAL O PARCIAL DE LOS
SIGUIENTES HECHOS:

3.1 EL SUICIDIO O INTENTO DE SUICIDIO, O LAS
LESIONES CAUSADAS INTENCIONALMENTE A Si
MISMO, ESTANDO EL ASEGURADO O NO EN USO
NORMAL DE SUS FACULTADES MENTALES.

3.2 LAS LESIONES CAUSADAS POR UN
TERCERO CON ARMA DE FUEGO O CORTANTE,
PUNZANTE O CONTUNDENTE.

3.3 LAS OCASIONADAS CUANDO EL
ASEGURADO SE ENCUENTRE PRESTANDO SUS
SERVICIOS EN LAS FUERZAS ARMADAS,
NAVALES, AEREAS O POLICIA, DE CUALQUIER
PAIS O AUTORIDAD INTERNACIONAL.

3.4 LAS CAUSADAS POR LA PARTICIPACION DEL
ASEGURADO EN ACTOS DE GUERRA
DECLARADA O NO, CONMOCION CIVIL,
REVUELTAS POPULARES, MOTIN, SEDICION,
ASONADA, TERRORISMO O CUALQUIER OTRO
HECHO QUE ALTERE EL ORDEN PUBLICO Y
DEMAS ACCIONES QUE CONSTITUYAN DELITO.

4. DEFINICIONES

4.1 TOMADOR: Es la persona natural o juridica que
obrando por cuenta propia o ajena contrata el seguro
y a quien corresponden los derechos y obligaciones
que del mismo se deriven, como el pago de la prima,
salvo aquellos que correspondan al asegurado y/o
beneficiario.

4.2 ASEGURADOR: Es la persona juridica que
asume los riesgos, debidamente autorizada con
arreglo a las leyes y reglamentos.

4.3 BENEFICIARIO: Persona a quien el asegurado
reconoce el derecho a percibir el pago del valor
contratado en la pdliza en la cuantia en que se
designe.

4.4 ASEGURADO: Persona natural sobre cuya vida
se estipula el seguro y quién debera aceptar
expresamente.

4.5 GRUPO ASEGURABLE. Es el conformado por el
grupo de personas que indique el tomador por escrito
y que sean aceptados por AURORA.

5. REQUISITOS DE ASEGURABILIDAD

El tomador debe garantizar el cumplimiento de los
requisitos minimos de asegurabilidad, sefialados por
AURORA para asumir los riesgos. Articulo 1056 del
Cdédigo de Comercio.

6. EDADES

La edad minima de ingreso a la poliza para este
amparo es de doce (12) afios y la edad maxima de
ingreso es de setenta y un (71) afios y de
permanencia hasta los setenta y dos (72) afios.

7. PAGO DE PRIMAS
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El pago de la primera prima o cuota es condicion
indispensable para la iniciacion de la vigencia del
seguro. Para el pago de las demas primas anuales o
fraccionadas, AURORA concede sin recargo de
intereses un plazo de gracia de un mes a partir de la
fecha de cada vencimiento. Durante dicho plazo se
considerara el seguro en vigor y por consiguiente si
ocurriere algun siniestro, AURORA tendra la
obligacion de pagar el valor asegurado
correspondiente, previa deduccion de las primas o
fracciones causadas pendientes de pago por parte del
tomador, hasta completar la anualidad respectiva.

Si las primas posteriores a la primera no fueran
pagadas antes de vencerse el plazo de gracia, se
producira la terminacién automética del contrato de
seguro 'y AURORA quedara libre de toda
responsabilidad por siniestros ocurridos después de la
expiracion de dicho plazo.

Las primas estan calculadas con forma de pago
anual, pero pueden ser pagadas en fracciones
semestrales, trimestrales o mensuales, mediante la
aplicacion de los recargos correspondientes.

8. DECLARACION INEXACTA O RETICENTE

El tomador y los asegurados individualmente
considerados, estan obligados a declarar
sinceramente los hechos o circunstancias que
determinan el estado del riesgo, segun el cuestionario
que le sea propuesto por AURORA.

La reticencia o la inexactitud sobre hechos o
circunstancias que, conocidos por AURORA, la
hubieren retraido de celebrar el contrato o inducido a
estipular condiciones mas onerosas, producen la
nulidad relativa del presente contrato. Si la
declaracion no se hace con sujecién a un cuestionario
determinado, la reticencia o la inexactitud producen
igual efecto si el tomador ha encubierto por culpa,
hechos o circunstancias que impliquen agravacion
objetiva del estado del riesgo.

Si la inexactitud o la reticencia provienen de error
inculpable del tomador, el contrato no sera nulo, pero
AURORA solo estara obligada en caso de siniestro a
pagar un porcentaje de la prestacion asegurada
equivalente al que la tarifa o la prima estipulada en el
contrato, representan respecto de la tarifa o la prima
adecuada al verdadero estado del riesgo.

Si la reticencia o la inexactitud provienen del
asegurado, se aplicaran las mismas sanciones
respecto de su cobertura individual. Aunque AURORA
prescinda de examen médico, el asegurado no podra
considerarse exento de las obligaciones referidas en
esta clausula, ni de las sanciones a que su infraccion
diere lugar.

9. MODIFICACION DEL ESTADO DEL RIESGO
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El presente contrato se celebra con base en los datos
suministrados por el Tomador y/o Asegurado:
Declaracién sobre el estado de salud, domicilio,
profesién, ocupacion y demas datos contenidos en los
cuestionarios presentados por AURORA, todo lo cual
ha determinado la aceptacion del riesgo y el calculo
de la prima correspondiente, quedando obligados a
notificar a AURORA cualquier modificacion en el
estado del riesgo, notificando por escrito los hechos o
circunstancias no previsibles que sobrevengan, con
posterioridad a la celebracién del contrato y que
signifique agravacion del estado del riesgo. Si la
modificacién del estado del riesgo le es extrafia al
Tomador y/o Asegurado debera dar aviso sobre el
particular dentro de los diez (10) dias habiles
siguientes a aquel en que tenga conocimiento de ella,
conocimiento que se presume transcurridos treinta
(30) dias desde el momento de la modificacion.

Dependiendo de la modificacién del estado del riesgo,
AURORA podra ajustar las condiciones técnicas y
econdmicas del presente contrato a partir de dicha
modificacion. La falta de notificacion oportuna
produce la terminacion del contrato de seguro.

10. INEXACTITUD RESPECTO DE LA
DECLARACION DE LA EDAD

Si respecto a la edad del asegurado se comprobare
inexactitud en la declaracién de asegurabilidad, se
aplicaran las siguientes disposiciones:

10.1 Si la edad verdadera esta fuera de los limites
autorizados por la tarifa de AURORA, el contrato
quedara sujeto a la sancion prevista en el articulo
1058 del Cédigo de Comercio.

10.2 Si es mayor que la declarada, el seguro se
reducira en la proporcidn necesaria para que su valor
guarde relacion matematica con la prima anual
percibida por AURORA.

10.3 Si es menor, el valor del seguro se aumentara en
la misma proporcion establecida en el literal 10.2.

11. TERMINACION DEL CONTRATO DE SEGURO

El seguro de cualquiera de las personas amparadas
por el presente contrato y sus amparos adicionales,
termina por las siguientes causas:

11.1 Por mora en el pago de la prima, vencido el
término sefialado en el Cdédigo de Comercio, o el
plazo que se haya pactado en las condiciones
particulares de la pdliza.

11.2 Cuando el Tomador o el Asegurado solicite por
escrito la exclusion del seguro.

11.3 A la terminacion o revocacion del contrato por
parte del Tomador o Asegurado.
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11.4 A la terminacion del periodo anual en que el
asegurado cumpla la edad de 72 afios.

11.5 Al momento en que a un asegurado se le pague
el 100 % de la suma asegurada contemplada en el
amparo basico o en el amparo de Incapacidad Total y
Permanente Pago Capital, o en el amparo de
Beneficio Adicional por Muerte o Desmembracion a
consecuencia de un Accidente, si han sido
contratados por el Tomador.

11.6 Cuando no se cumpla con la prima minima
establecida para las pdélizas de Vida Grupo

11.7 En el seguro de Vida Grupo Deudores cuando la
obligacion objeto de la cobertura se extinga.

12. RENOVACION

Si las partes, con anticipacion no menor de un mes a
la fecha de su vencimiento no manifestaran lo
contrario, el contrato se entenderd renovado
automéaticamente por un periodo igual al pactado.

13. CONVERTIBILIDAD

Los asegurados menores de 65 afios de edad que se
separen del grupo después de haber permanecido en
€l por lo menos durante un afio continuo, tendran
derecho a asegurarse en el amparo de Vida sin
nuevos requisitos médicos o de asegurabilidad, hasta
por una suma igual a la que tengan bajo este seguro,
pero sin beneficios ni amparos adicionales, en
cualquiera de los planes de seguro individual de los
que emite AURORA, con excepcién de los planes
temporales o crecientes, siempre y cuando lo solicite
dentro de un mes contado a partir de su retiro del
grupo asegurado. El seguro individual se emitira con
las condiciones de admision de riesgo que traia, pero
con los ajustes en la tarifa del plan que se tome a la
edad alcanzada por el asegurado y su ocupacion en
la fecha de esta solicitud.

14. CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO

AURORA o el Tomador cuando sea autorizado y bajo
los parametros e instrucciones impartidas por ésta
para tal efecto, expedira para cada asegurado un
certificado individual con aplicacién a este seguro. En
caso de cambio de beneficiarios, de valor asegurado,
modificacibn de coberturas o cambios en las
condiciones del contrato, se expedira un nuevo
certificado que reemplazara al anterior.

15. DESIGNACION DE BENEFICIARIOS

Son las personas designadas por el asegurado y que
aparecen en el certificado individual de seguro; si tal
designacién se hace ineficaz o queda sin efectos, se
tendra en cuenta lo dispuesto en el articulo 1142 del
Cddigo de Comercio.
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16. AVISO DE SINIESTRO

En caso de siniestro en relacion con cualquiera de los
asegurados bajo el presente contrato, el Tomador o
Beneficiario debera dar aviso a AURORA dentro de
los 10 dias calendario siguientes a aquel en que haya
conocido o debido conocer su ocurrencia.

17. PAGO DE SINIESTROS

De acuerdo con el articulo 1080 del Coddigo de
Comercio, AURORA pagara el valor del seguro dentro
del mes siguiente a la fecha en que el Beneficiario
acredite, aun extrajudicialmente, su derecho ante
AURORA.

El Tomador o el Beneficiario, a peticion de AURORA,
debera hacer todo lo que esté a su alcance para
permitirle la investigaciéon del siniestro. En caso de
incumplimiento de esta obligacion, AURORA podra
deducir del pago el valor de los perjuicios que le
cause dicho incumplimiento.

AURORA pagara por conducto del Tomador a los
Beneficiarios, o directamente a éstos, la suma que
esta obligada por el presente seguro y sus anexos, si
los hubiere.

18. VIGENCIA POLIZA

Esta pdliza tendra una vigencia de un (1) afio a partir
de la hora y fecha indicada en la caratula de la poliza.
Salvo que se acuerde con el Tomador una vigencia
menor a un afio, caso en al cual se incluird el anexo
aclaratorio correspondiente.

19. NOTIFICACIONES

Para cualquier notificacion que deban hacerse las
partes para la ejecucion de las estipulaciones
anteriores, debera consignarse por escrito (cuando la
Ley asi lo exija) y serd prueba suficiente de la
notificacion, la constancia del envio del aviso por
correo recomendado o certificado, dirigido a la dltima
direccion registrada por las partes.

20. PRESCRIPCION

De acuerdo con lo previsto por el articulo 1081 del
Cbdigo de Comercio las acciones derivadas del
presente contrato prescribiran en forma ordinaria o
extraordinaria.

La prescripcion ordinaria sera de dos (2) afios y
empezara a correr desde el momento en que el
interesado haya tenido o debido tener conocimiento
del hecho que da base a la accion.

La prescripcion extraordinaria serd de cinco (5) afios,
correra contra toda clase de personas y empezara a
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contarse desde el momento en que nace el respectivo
derecho.

21. DISPOSICIONES LEGALES

Para los demas efectos contemplados en este
contrato, la presente pdliza y sus anexos se regiran
por lo estipulado en el Cédigo de Comercio y demas
normas concordantes y complementarias.

22. PREVENCION DE LAVADO DE ACTIVOS

De conformidad con lo establecido por las normas
legales de Colombia, sobre el tema de prevencion de
lavado de activos, el Tomador, Asegurado(s) y
Beneficiario(s), se obligan con AURORA a diligenciar
con datos ciertos y reales las declaraciones que se
estipulen en el formulario designado con tal veracidad
y a suministrar los documentos que se soliciten como
anexo, al inicio de la pdliza y actualizarla durante la
vigencia de la misma (por lo menos una vez al afio),
para el caso de beneficiarios diferentes al asegurado
al momento del pago de la indemnizacion.

23. DOMICILIO

Sin perjuicio de las disposiciones procesales para los
efectos relacionados con el presente contrato, se fija
como domicilio de las partes la ciudad de Bogota D.C.
en la Republica de Colombia.
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