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TEMPORAL ANUAL RENOVABLE

CARATULA POLIZA DE SEGURO DE VIDA TEMPORAL

Péliza No. | Fecha inicio vigencia: Fecha vencimiento Suma asegurada basica
Asegurado:

Domicilio del asegurado: Edad:

Moneda contratada: Primas totales: Fecha ultimo pago: Fecha pago:

BENEFICIOS ADICIONALES OTORGADOS MEDIANTE EL PAGO DE LA PRIMA CORRESPONDIENTE:

Beneficio: Nombre del beneficio: Suma asegurada del beneficio

ADEMAS: FORMA PARTE INTEGRANTE DE ESTA POLIZA LOS ANEXOS:

Aseguradora General, S.A. (en adelante llamada La Compaiiia), pagara al beneficiario la suma Asegurada, al recibo de las pruebas fehacientes de la muerte del
Asegurado, acaecida antes de la fecha de vencimiento, siempre que esta péliza se encuentre en vigor y conforme a las condiciones contenidas en ella. La
primera prima deberd pagarse en el momento de la celebracion del contrato y de alli en adelante una cantidad igual mientras no se estipule lo contrario, y de
acuerdo con la forma de pago convenida, o hasta la ocurrencia de la muerte del Asegurado.

Este seguro entrara en vigor en la fecha que se indica como inicio de la vigencia en la caratula de la péliza y el contrato se perfeccionara en el momento en que
el Asegurado reciba la constancia de la aceptacion de la Compaifiia.

El beneficiario de esta poéliza es el que aparece nombrado en la solicitud de seguro, copia de la cual forma parte de la péliza, a no ser que dicho beneficiario
sea cambiado con posterioridad con los términos y condiciones de esta péliza.

En testimonio de lo anteriormente expuesto, la Compafiia emite la presente péliza en la ciudad de Guatemala a:

Revisado Apoderado

Texto aprobado por la Superintendencia de Bancos en Resolucion No. 738-2004 del 24 de agosto de 2004.




e — CONDICIONES GENERALES

CLAUSULA PRIMERA- CONTRATO:

Esta poliza, la solicitud de seguro, las solicitudes de modificacion que se hagan a la misma, la caratula de la péliza, las Condiciones Generalesde la Péliza,
las Condiciones Generales de los beneficios adicionales que se contraten, los anexos y/o endosos adheridos a la péliza, constituyen el contrato completo
de seguro el entre Asegurado y la Compaiia.

CLAUSULA SEGUNDA - ACEPTACION DE LA POLIZA:

El Articulo 673 del Codigo de Comercio establece: "(Contrato mediante Pélizas). En los contratos cuyo medio de prueba consista en una péliza, factura,
orden, pedido, o cualquier otro documento similar suscrito por una de las partes, si la otra encuentra que dicho documento no concuerda con su
solicitud, debera pedir la rectificacion correspondiente por escrito, dentro de los quince dias que sigan a aquel en que lo recibid, y se consideraran
aceptadas las estipulaciones de ésta, si no se solicita la mencionada rectificacion.

Si dentro de los quince dias siguientes, el contratante que expide el documento no declara al que solicito la rectificacion, que no puede proceder a ésta,
se entenderd aceptada en sus términos la solicitud de este Gltimo".

CLAUSULA TERCERA - MODIFICACIONES:
Todo cambio o modificacion a las condiciones particulares contratadas en esta pdliza, tiene que ser solicitado por el Asegurado, por escrito y constar en
endoso agregado a la misma.

CLAUSULA CUARTA - INDISPUTABILIDAD:

Esta poliza serd indisputable una vez que haya estado en vigor durante dos afios a contar de la fecha del inicio de su vigencia o de su ultima
rehabilitacion, si la hubiere, salvo que el siniestro ocurriere dentro de ese plazo.

En caso de aumento de la suma asegurada, por lo que respecta al aumento, la indisputabilidad comenzara dos afios después de la fecha del aumento.

CLAUSULA QUINTA - SUICIDIO:

En caso de muerte del Asegurado por suicidio, ocurrido dentro de los dos primeros afios de vigencia de este contrato, cualquiera que haya sido la causa
de dicho suicidio y el estado mental o fisico del Asegurado, la Compaiiia solamente cubrira el importe de la primas pagadas, sin intereses, hasta la fecha
de fallecimiento. En caso de rehabilitacion, el periodo de dos afios a que se refiere el parrafo anterior, debera correr a partir de la fecha en que se
rehabilite.

En caso de aumento de la suma asegurada, por lo que respecta al aumento, serd aplicable lo dispuesto en el primer parrafo y el plazo de dos afios correra
desde la fecha del aumento.

CLAUSULA SEXTA - SIN RESTRICCIONES:
Esta poliza esta exenta de toda clase de restricciones relativas a la residencia, ocupacion, viajes y género de vida del asegurado.

CLAUSULA SEPTIMA - FORMA DE PAGO:
De acuerdo con las tarifas de la Compaiiia, el asegurado puede pagar primas en forma anual, semestral, trimestral o mensual, siempre por adelantado.

Cuando desee cambiar la forma de pago, debera solicitarlo por escrito a la Compafia antes del vencimiento de la proxima prima.

CLAUSULA OCTAVA - MES DE GRACIA:

Vencida una prima, el Asegurado podra disponer de treinta y un dias de gracia para el pago de la misma, sin intereses. Durante estos treinta y un dias,
la péliza continuara en vigor por su valor total y en caso de muertedel asegurado, la suma asegurada sera cubierta, deduciendo de ésta el importe de la
prima anual vencida y no pagada o las fracciones que faltaren para completar la anualidad.

CLAUSULA NOVENA - REHABILITACION:
Cuando los efectos del contrato hubieren cesado falta de pago de las primas, la Compafiia se obliga dentro del plazo de duracién de por esta péliza, a
rehabilitarla en cualquier tiempo, siempre que se cumplan las siguientes condiciones:

1) Que el asegurado lo solicite por escrito a la Compaiiia.
2) Que a su costa demuestre a satisfaccion de la Compania que llena los requisitos indispensables para ser asegurado de nuevo.

3) Que pague todas las primas vencidas hasta la fecha de rehabilitacién, mas los intreses a razoén de una tasa de interés compuesto que no exceda del
6% anual y que pague ademas cualquier otro adeudo derivado de este contrato.

CLAUSULA DECIMA - CAMBIO DE BENEFICIARIO:

En cualquier tiempo el Asegurado podra hace nueva designacion de Beneficiario, siempre que esta poéliza esté en vigor, que no haya sido cediday que no
exista restriccion legal en contrario. Para este efecto, deberd hacer una notificacion por escrito a la Compaiiia, expresando con claridad la nueva
designaciony remitird al mismo tiempo la poéliza para su anotacion.

En caso de que la notificacion no se reciba oportunamente, se conviene en que la Compania pague el importe del seguro al ultimo Beneficiario de quien
haya tenido conocimiento, sin responsabilidad alguna para ella.

El asegurado puede renunciar al derecho que tiene de cambiar de Beneficiario de la presente péliza. Dicha renuncia, para que produzca sus efectos,
debera constar en este mismo contrato y ser comunicado al Beneficiario por escrito.

Cuando no haya Beneficiario designado, el importe del seguro se pagara a los herederos legales del Asegurado. La misma regla se observara, salvo
estipulacion en contrario, en caso de que Beneficiario y Asegurado mueran simultdneamente, o bien cuando el primero muera antes que el segundo y
éste no hubiere hecho nueva designacion.

Cuando haya varios Beneficiarios, la parte del que muera antes del Asegurado, se distribuira proporcionalmente entre los sobrevivientes, siempre que
no hubiere estipulacion en contrario.




CLAUSULA DECIMA PRIMERA - CESION:

El Asegurado puede en cualquier tiempo ceder o traspasar los derechos de ésta pdliza, conservando todas y cada una de las condiciones, pero la
Compaiiia no reconocera cesion o traspaso alguno que no se haya hecho mediante una declaracién suscrita por las partes y notificada a la Compafia.

Igual procedimiento se observara en el caso de prenda cuando ésta no se constituya a favor de la Compaiiia.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - MONEDA CONTRATADA:

Todos los pagos derivados de la péliza deberan efectuarse en las oficinas de la Compafia, dentro de la Republica de Guatemala de acuerdo a la moneda
contratada que aparece en la Caratula de la Péliza.

CLAUSULA DECIMA TERCERA - PAGO DE PRIMAS:
Los pagos de las primas deberan efectuarse en las oficinas de la Compaiiia, en la ciudad de Guatemala, a cambio de un recibo que la misma expida.

La Compaiiia no esté obligada a cobrar las primas; si lo hace, esto no sentaré precedente alguno de obligacion.

CLAUSULA DECIMA CUARTA - AVISOS Y NOTIFICACIONES:

La Compafia dirigira todo aviso o notificacion relacionada con la péliza, a la tltima direccion del Asegurado que figure registrada en los archivos de la
Compaiiia. El Asegurado debe notificar, por escrito, a la Compafia, cualquier cambio de direccién. En todo caso, se entendera que la Compafia ha dado
aviso o hecho la notificacion de que se trate, cuando la notificacion se haga a la tltima direccion registrada en la Compaiiia, pero la omisién o demora en
efectuar tal aviso, no derivaré responsabilidad alguna a la Compafiia.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - EDAD:

Si la edad del Asegurado se hubiere reportado equivocadamente, las sumas pagaderas en virtud de esta poéliza seran aquellas que las primas pagadas
hubieran comprado a la edad correcta.

CLAUSULA DECIMA SEXTA - TERMINACION DE LA POLIZA:

La poliza dejara de estar en vigor: (1) al cumplirse la Fecha de Vencimiento, anotada en la caratula de la péliza, (2) al cumplir el mes de gracia especificado
en la clausula octava, sin haber pagado la prima correspondiente, o (3) en el momento en que el Asegurado decida cancelar la pdliza.

CLAUSULA DECIMA SEPTIMA - LIQUIDACION:

Al liquidarse esta péliza por muerte del asegurado, se deducira de la suma asegurada, cualquier adeudo a favor de la Compafia en relacién con esta
péliza; y en caso de que las primas se paguen en forma semestral, trimestral o mensual, mientras no esté cubierta la prima completa de un afio péliza, la
parteinsoluta se considerard como un adeudo, sin intereses a favor de la Compafiia, el cual se deducira del monto de la liquidacion de la péliza.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA - PRUEBAS DEL SINIESTRO:

La Compafia tendra derecho a requerir todas las pruebas necesarias para determinar su obligacion al tramitarse alguna reclamacion relativa a las
coberturas amparadas por esta péliza.

CLAUSULA DECIMA NOVENA - COMPETENCIA:

En caso de controversia por la interpretacién o cumplimiento del presente contrato los tribunales de la ciudad de Guatemala, seran los Unicos
competentes para conocer dicha controversia y EN CONSECUENCIA EL ASEGURADO RENUNCI AL FUERO DE CUALQUIER OTRO DOMICILIO QUE PUDIERA
CORRESPONDERLE.

Aseguradora General, S.A.

Gerente o apoderado




CONDICIONES GENERALES - CLAUSULA ADICIONAL DE PAGO INMEDIATO PARCIAL AL FALLECIMIENTO ASEGURADO (ULTIMOS GASTOS -PI-)

Aseguradora General, S. A., sin requerir pago adicional de prima, se obliga al ocurrir el fallecimiento del Asegurado, siempre que esta péliza se encuentre
envigory hubieren transcurrido mas de dos afios desde su inicio de vigencia o de su Ultima rehabilitacion, a pagar una parte de la Suma Asegurada Basica
al Beneficiario designado al efecto en la Péliza, con la sola presentacién del Certificado de Defuncion.

En caso de que hubiera varios Beneficiarios, el pago correspondiente se hara a aquel que presente a la Compaiiia el Certificado de Defuncién, siempre
que su parte del Seguro sea igual o mayor al pago que por esta Clausula tenga que efectuar la Compaiiia.

La cantidad que por este concepto pague la Compaiiia sera del 10% sobre la Suma Asegurada Basica reducida por el préstamo sobre la péliza, si lo
hubiere, pero en ningln caso la cantidad a pagar sera mayor de Q.20,000.00 o su equivalente en Délares de los Estados Unidos de Norteamérica de
acuerdo ala moneda contratada. Para estos limites se consideraran todas las pélizas expedidas por la Compaiiia a favor del Asegurado y que al momento
de su fallecimiento se encuentren en vigor.

La cantidad que por este concepto pague la Compaiiia, serd descontada dela liquidaciéon final a que los Beneficiarios tengan derecho, segun las
condiciones estipuladas en la Péliza de la cual forma parte esta Clausula Adicional.

Aseguradora General, S.A.

Gerente o apoderado

Texto aprobado por la Superintendencia de Bancos en Resolucion No. 738-2004 del 24 de agosto de 2004.




Guatemala,

Sefor(a)

Estimado sefior
De la manera més atenta, me dirijo a usted para notificarle que hemos autorizado y emitido su péliza de seguro de vida individual
producto de la solicitud No.152352, presentada por nuestro Representante
El numero que corresponde a su péliza es la cual fue autorizada y emitida con las caracteriasticas:
1. Coberturas Vigentes y Aceptadas.
2. Plazo del seguro.
3. Plazo de pago de primas.
4. Prima.

Le recomendamos lea su poéliza, para estar enterado de todos los beneficios que esta le ofrece y se asegure de comunicarse con su asesor o directamente
con nuestro departamento de Servicio al Asegurado en caso de cualquier duda.

Agradecemos su confianza en nuestros productos y le damos nuestra mas cordial bienvenida a la gran familia de clientes de Aseguradora General, S.A.

Aseguradora General, S.A.

Enteradoy aceptado Asegurado: F




